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Strategisk samarbeidsutvalg 28. mars 2025  

  

Protokoll for møte i Strategisk samarbeidsutvalg (SSU)  

Tid  28. mars 2025 kl 10 - 13 

Sted  Granvin kulturhus, Nyveg 16 3840 Seljord  

Innkalt  Stilling/ funksjon  Organisasjon    

Ann Wraa  Kommunalsjef  Tokke    

Lars Erik Aaker Brunæs (Une Marit 

Tangen) 

Kommunalsjef  Notodden  
 

Hannelore Skeimo  Einingsleiar velferd  Nissedal  Forfall  

Urban Eriksen   Kommunalsjef  Midt-Telemark    

Gry Anja Gundersborg  Kommunalsjef  Tinn  
 

Anne Veum Kommunalsjef  Fyresdal    

Kari Dalen  Kommunalsjef  Vinje    

Janne Merete Larsen  Kommunalsjef  Seljord    

Thormod Moi Felle  Kommunalsjef  Kviteseid   Forfall 

Ingunn Espeseth Vreim Kommunalsjef  Hjartdal    

Bente Aasoldsen Kommunalsjef  Porsgrunn    

Geir Gjelstad (Ellen Sofie Øvrum) Kommunalsjef  Skien  
 

Anita Vindheim (Heidi Vassdal) Kommunalsjef  Siljan  
 

Kari Hagane Konst. Kommunalsjef  Bamble    

Stella Syvertsen Konst. Kommunalsjef  Kragerø  
 

Hilde Moberg  Kommunalsjef  Drangedal    

 Tobias Kalchreuter (Lillian Olsen 

Opedal) 

Kommunalsjef  Nome  
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Hanne Engen Fagdirektør  STHF    

Robin Martin Kåss Klinikksjef, akutt og 

beredskapsklinikken 

STHF   Forfall  

Jørn E Jacobsen Klinikksjef medisinsk klinikk STHF Forfall  

Torhild Fredheim  Klinikksjef, kirurgisk klinikk  STHF    

Ansgar Berg  Klinikksjef, barne- og 

ungdomsklinikken  

STHF   Forfall 

Kjetil Christensen  Klinikksjef, psykisk helsevern og 

rusbehandling  

STHF   Forfall 

Anne Olaug Aase  Avdelingsleder  STHF- Notodden    

Geir Jørgen Bekkevold  Direktør for kommunikasjon og 

samfunnskontakt  

STHF    

Dordi Elise Flom  Fastlege  Tokke kommune    

Edvard Løchen  Samhandlingslege  Skien    

Brynhild Braut  Kommuneoverlegerepresentant  Kragerø  
 

Johanne Haugan Tillitsvalgt  Fagforbundet   Forfall 

Janne Olimstad Guldbjørnsen   Tillitsvalgt  NSF Telemark    

Ingrid Risland Brukerrepresentant  Brukerutvalget STHF Forfall 

Rita Andersen  Brukerrepresentant  Funksjonshemmedes 

fellesorganisasjon   

  

Observatører med talerett 

Merethe Taang  Seniorrådgiver  KS Vestfold og Telemark    

Ingvild Svendsen Institutt nestleder campus Porsgrunn  USN  Forfall 

Ben Leirvåg  Seksjonsleder for fag – og 

yrkesopplæring  

Telemark fylkeskommune   Forfall 

Vakant  Pasient og brukerombud  Pasient og brukerombudet  
 

Tonny Kværne Prosjektmedarbeider  USHT   

Ole Thomas Talset Leder marked og inkludering NAV Vestfold og Telemark  Forfall 

Sekretariat / Samhandlingskoordinator  

Ole Martin Stamland  Samhandlingskoordinator  STHF    

Kari Gro Espeland  Samhandlingskoordinator  Vest-Telemark/ STHF   

Silje Brugger Budal  Samhandlingskoordinator  Nedre Telemark/ STHF    
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Sak nr.  Sakstittel   

13/25 Godkjenning av innkalling til møtet 28 mars 2025 

14/25 Godkjenning av protokoll fra møtet 6 februar 2025 

15/25 Tildeling rekruttering og samhandlingstilskudd 2024 

16/25 Evaluering av samhandlingskoordinatorrollen i Telemark  

17/25 Orienteringer og drøfting 

18/25 Eventuelt 

 

Sak 13/25 Godkjenning av innkalling   

Forslag til vedtak   
Innkalling til møtet 28. mars 2025 godkjennes  
   
Vedtak   
Innkalling til møtet 28. mars 2025 godkjennes  
 

Sak 14/25 Godkjenning av protokoll    

Forslag til vedtak   
Protokoll fra møtet 6. februar 2025 godkjennes   
   
Vedtak   
Protokoll fra møtet 6. februar 2025 godkjennes   
   
 

Sak 15/25 Rekruttering og samhandlingstilskudd tildeling 2024 midler  

Bakgrunn for saken 
Oppfølging av sak fra SSU i 2024. 

• Sak 25/24 Rekruttering og samhandlingstilskudd Microsoft Word - Protokoll SSU 4 oktober 2024 

• Sak 29/24 Rekruttering og samhandlingstilskudd 20241121-ssu-felles-vedtaksprotokoll.pdf 
 

Saksopplysninger  

I Meld. St. 9 (2023-2024) Nasjonal helse- og samhandlingsplan 2024-2027 fremgår det at finansieringen av 
helse- og omsorgstjenestene oppleves som en barriere for samarbeid mellom de ulike statlige og 
kommunale helseaktørene. Ofte fordeler kostnadene seg på et nivå i tjenesten, mens gevinsten viser seg på 
et annet nivå i tjenesten. For å stimulere til et enda mer forpliktende samarbeid mellom kommuner og 
helseforetak, har regjeringen innført et nytt økonomisk virkemiddel, kalt rekrutterings- og 
samhandlingstilskudd. 

 

https://www.sthf.no/4a8693/siteassets/dokumenter-felles/helsefellesskap/ssu-felles/20241004-ssu-felles-vedtaksprotokoll.pdf
https://www.sthf.no/4ad840/siteassets/dokumenter-felles/helsefellesskap/ssu-felles/20241121-ssu-felles-vedtaksprotokoll.pdf
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Formålet med tilskuddet:  

• Tilskuddet skal understøtte forpliktende samarbeid mellom kommuner og helseforetak om 
tjenesteutvikling og gode pasientforløp.  

• Formålet med rekrutterings- og samhandlingstilskuddet er videre å legge til rette for et godt 
desentralisert helsetilbud, med god kvalitet og riktig arbeidsdeling.  

Arena for vurdering og prioritering av tiltak 

Tilskuddsmidlene skal brukes etter enighet mellom helseforetak og aktuell(e) kommune(r). Det legges til 
grunn at det skal være likeverdighet mellom kommuner og sykehus med hensyn til å foreslå hvordan 
midlene skal benyttes. Helsefellesskapene er en arena for samhandling mellom helseforetaket og 
kommunene og denne arena er dermed egnet for å vurdere og prioritere aktuelle tiltak som gis støtte. Det 
forutsettes dokumentert enighet mellom aktuell(e) kommune(r) og helseforetak. 

Tilskuddsmidlene kan dekke påløpte kostnader der samarbeidstiltaket bidrar til at en av partene får økte 
kostnader, mens den andre får innsparinger 

Følgende tildelingskriterier er vektlagt ved tildeling: 

• tiltaket understøtter forpliktende samarbeid om tjenesteutvikling og gode pasientforløp mellom en 
eller flere kommuner og helseforetaket 

• tiltaket har spredningspotensial til flere kommuner og enheter i STHF 
• tiltaket skal ha en plan for overføring til drift 
• tiltaket knyttes til aktuelle nasjonale føringer og Helsefellesskapet i Telemarks satsingsområder 
• tiltaket omfatter en eller flere av de prioritere pasientgruppene i Helsefellesskapet 

o skrøpelige eldre 
o pasienter med alvorlige psykiske lidelser 
o barn og unge 
o pasienter med flere kroniske lidelser 
o tjenester innenfor svangerskap-, fødsel- og barselomsorg tiltaket 

• bidrar til tilrettelegging for lokale løsninger i opptaksområdet til de minste sykehusene 
• tiltaket reduserer antall utskrivningsklare pasienter som blir liggende på sykehus 
• tiltaket kan få ned ventetidene i sykehus 
• tiltaket bidrar til digitalisering av tjenester på tvers av tjenestenivåene 
• tiltaket fremmer rekruttering og god bruk av personell i helseregionen på tvers av nivåene 

Omfang og prosess av tildeling av Rekruttering og samhandlingstilskudd 2024 

I forbindelse med revidert nasjonalbudsjett for 2024 er det bevilget 150 mill. kroner i et rekrutterings- og 
samhandlingstilskudd til Helse Sør-Øst RHF, Helse Midt-Norge RHF og Helse Vest RHF. Tilskuddsmidlene 
fordeles etter samme nøkkel som basisbevilgningen til de regionale helseforetakene. Det innebærer 92,85 
mill. kroner til Helse Sør-Øst RHF, 32,85 mill. kroner til Helse Vest RHF og 24,30 mill. kroner til Helse Midt-
Norge RHF. Helse Nord RHF har fått til sammen på 130 mill. kroner.  

For Helsefellesskapet i Telemark vil denne tildelingen utgjøre kr.  5 380 000 i 2024. 

Tilskuddet ble utlyst i november 2024 med søknadsfrist 15 februar 2025. Ved søknadsfristen var det 
innkommet 15 søknader på til sammen 12 998 400 kr.  
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Tildelingsprosess for rekrutterings- og samhandlingsmidler ble besluttet i SSUS 210 november 2024 og har 
vært følgende  

• Samhandlingskoordinatorer vurderer innkomne søknader i forhold til tildelingskriterier og gjør en 
samlet vurdering. 

• Samhandlingskoordinatorene sammenfatter og skriver et forslag til innstilling for tildeling som 
drøftes med leder og nestleder av SSU. 

• Endelig innstillingen sendes ut med sakspapirer til SSU og behandles i møtet. 

Presentasjon og vurdering av søknadene til rekruttering og samhandlingstilskudd 2024 

1. Hjemme sykehus barn 
STHF søker om 150 000 til å dekke lønnsmidler i forbindelse med prosjekt hjemmesykehus barn. 
Brukergruppe: Barn og unge som har behov for tjenester på begge forvaltningsnivåer  
Vurdering: Søknaden har kun en part. Prosjektet er allerede iverksatt 
Det foreligger ingen forpliktende avtale, eller vises til dialog med en eller flere kommuner. Søknaden 
oppfyller ikke kriteriene i utlysningsteksten.  
 
Innstilling: Avslag. 
 

2. OBS Plan Øvre Telemark 
STHF. Med klinikk og Notodden kommune søker om 600 000 x 4 til 4-årig prosjektstilling for 
implementering av OBS plan i kommunen i Øvre Telemark. Hovedmål med prosjektet er å fremme et 
bedre samarbeid mellom spesialist og primærhelsetjenesten og bidra til helhetlig og tilpassede 
pasientforløp. 
Brukergrupper: Alvorlig syke og skrøpelige 
Vurdering: Søknaden involvere alle kommunene i Øvre Telemark og har en god prosjektbeskrivelse. 
Den fyller tildelingskriteriene for rekruttering og samhandlingstilskudd og prosjektet er knyttet opp 
til nasjonale føringer i forhold til pasientforforløp og forhåndssamtaler. Tiltaket er rettet mot en 
pasientgruppe som utfordrer helsetjenesten, og som det kan være krevende å få gitt rett hjelp på 
rett plass. Det er etablert samarbeide mellom de ulike partneren i tiltaket. Med bakgrunn i at 
prosjektet har en fire års plan ber en om at det tilpasse i første omgang til ett år. Anbefaler tildeling 
for 1 år. 
 
Innstilling: Tildeles kr. 600 000. 
 

3. Samhandling AMK, legevakt og legevakts bil ved brystsmerte  
STHF, ABK klinikk og Skien kommune søker 500 000. 
Brukergruppe: Pasienter med brystsmerter som kan ha behov for legevurdering utenfor legevakt og 
sykehus.  
Vurdering: Det søkes om tilskudd til innkjøp av utstyr til legebil. Dette utstyret vil muliggjøre en 
sanntidskommunikasjon og forbedre samarbeid legevakts bilen har mot de andre aktørene. Det 
foreligger et forpliktende samarbeid mellom aktørene i forhold til tiltaket. Hvor stort 
pasientgrunnlaget er, fremkommer ikke av søknaden og det er derfor vanskelig å vurdere om et slikt 
tiltak vil medføre færre innleggelser på STHF.  
Det er positivt med legevaktbil, og tiltak knyttet til legevaktbil kan være aktuelt for 
samhandlingsmidler. Det er uklart om brystsmerter er beste diagnosen å fokusere på, og det bør 
konkretiseres bedre hvordan samspill mellom legevaktbil og sykehus kan bidra til færre innleggelser. 
 
Innstilling: Avslag. 
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4. En sammenheng svangerskap fødsel og barseltid  
STHF, kirurgisk klinikk og Skien kommune søker om 4 000 000,- som skal dekke 4 stillinger til 
jordmor/ helsesykepleier og midler til utstyr/rigging/planlegging o.l 
Brukergrupper: Svangerskap, føde og barsel 
Vurdering: Det søkes om midler til prosjekt som har som målsetning å forbedre samarbeid og flyten 
mellom føde/ barsel og helsestasjonen. Målsettingen i prosjektet er mellom annet å unngå 
reinnleggelser, kortere liggetid på barsel og bedre ressursutnyttelse til forebyggende helsearbeid. 
Tiltaket er rettet mot en prioritert pasientgruppe i Nasjonal helse og Samhandlingsplan, samt 
prioritert gruppe for tilskuddet. Helsefellesskapet i Telemark har ingen formelle felles satsinger på 
denne pasientgruppen per dags dato og det vil være positivt med et samhandlingsprosjekt for denne 
brukergruppen. Prosjektbeskrivelsen vurderes uklar, den beskriver gode intensjoner, men ikke 
konkret tiltak. En del av tiltaket beskrives også som å opprettholde drift i poliklinikk som erstatning 
for manglende kommunalt tilbud. Tiltaket fremstår svært ressurskrevende. 
 
Innstilling: Avslag. 
 
 

5. Felles opplæring - Felles hendelsesanalyse 
STHF, medisinsk klinikk og Midt Telemark kommune i samarbeid med FSU tjenesteutvikling og 
kvalitet søker om 100 000 til opplæring i felles hendelsesanalyse.  
Brukergruppe: Ansatte på STHF og kommune i Telemark 
Vurdering: Søknaden er om tilskudd til pilot i forhold til opplæring i felles hendelsesanalyse i 
samarbeid med Helsedirektoratet. Søknadssum skal gå til gjennomføring av opplæringen lokalt. Med 
bakgrunn i vedtatte Retningslinjer 10 og 11 og evt ny meldeordning for alvorlige hendelser i helse- 
og omsorgstjenesten fra 1 juli 2025 anbefales tiltaket å få innvilget søknadssummen.  

Innstilling: Tildeles kr. 100 000. 

 
6. Samhandling om kreftpasienter som får livsforlengende behandling 

STHF, medisinsk serviceklinikk og Skien kommune søker om 450 000, søknadssummen skal dekke 
personellkostnader både hos STHF og kommunene. Bamble og Kragerø kommune kan knytte seg til 
tiltaket.  
Brukergrupper: Kreftpasienter som får livsforlengende behandling/ pasienter med flere kroniske 
lidelser 
Vurdering: Denne pasientgruppen lever lengre enn tidligere grunnet effektiv behandling, dette 
medfører utforinger i forhold til riktig behandlingsnivå. Det søkes om tilskudd til å utvikle to 
pasientforløp: 

• Pasientforløp for alle pasientene som starter livsforlengende kreftbehandling 

• Pasientforløp for test gruppen med pasienter som skal ta i bruk de nye digitale verktøyet 

Dette er en god søknad som oppfyller tildelingskriteriene og som bygger på en allerede godt etablert 
samhandlingsstruktur mellom STHF og kommuner i hele fylke.  Det foreligger et forpliktende 
samarbeide, tiltaket har spredningspotensiale og vil kunne medføre en reduksjon i forhold til 
ventetidene. Det er plan for overføring til drift og det vil ikke være utfordring å implementere i andre 
kommuner.  

Innstilling: Tildeles kr. 450 000. 
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7. Samhandlingsløp psykisk helse barn og unge 
STHF, Barne- og ungdomsklinikken og Nome kommune søker om 1 000 000 til lønnsmidler til 
Psykologspesialist med varighet i 1 år. 
Brukergruppe: Barn og unge 6 – 18 år med mistanke om psykiske vansker / lidelse som har behov for 
helsehjelp. 
Vurdering: Nome kommune og STHF, BUP Grenland nord har siden 2023 samarbeidet om bedre 
pasientflyt til barn og unge for å kunne sikre tjenester på rett nivå. Det søkes om videreføring av 
dette prosjekt med fokus å bruken av psykologspesialist som kan brukes på tvers av 
forvaltningsnivåene. Tiltaket vurderes til å beskrive delt stilling mellom STHF og Nome kommune. 
Det kan være hensiktsmessig å prøve ut delt stilling, med hensikt å vurdere spredningspotensiale av 
en slik organisering, men i søknaden beskrives ikke dette som en konkret målsetting, og det er noe 
uklart om det er et realistisk spredningspotensialt.     
 
Innstilling: Avslag.  
 
 

8. Samhandlingsmodell mellom alderspsykiatri og sykehjem 
STHF, alderspsykiatrisk avdeling og Porsgrunn kommune søker om 300 000. Søknadssummen skal 
dekke frikjøpt prosjektmedarbeider tilsvarende 20 % stilling hos hver aktør. 
Brukergruppe: Pasienter med demensdiagnose / komplekse behov. 
Vurdering: Prosjektet tar utgangspunkt i et allerede etablert samarbeid som de ønsker å 
videreutvikle. Samarbeidsmodellen skal være med på å optimalisere samarbeid, redusere ventetid 
og forebygge behov for innleggelser i spesialisthelsetjenesten. Det foreligger et forpliktende 
samarbeid, tiltaket har spredningspotensiale, vil kunne medføre en reduksjon i forhold til 
ventetidene og en evt reduksjon i forhold til antall utskrivningsklare pasienter som blir liggende på 
sykehus. En slik samarbeidsmodell vil ha spredningseffekt til andre kommune.  
 
Innstilling: Tildeles kr. 300 000  
 
 

9. Samsår 
STHF, Kirurgisk klinikk, Drangedal og Porsgrunn kommune søker om 1 620 000. 
Brukergruppe: Alle pasienter med behov for oppfølging fra helsetjenesten i forbindelse med sår. 

Vurdering: Digital såroppfølging / Samsår er godt forankret i Helsefellesskapet, og et prioritert 
område for oppfølging av pasienter som har behov for oppfølging av begge forvaltningsnivåer. 
Prosjektet har regional støtte og stor sannsynlighet for å lykkes, men erfaringer fra andre 
helsefellesskap viser at den dedikert ressurs som kan bidra til spredning i kommuner vil være 
avgjørende for å lykkes. En frikjøpt sykepleierressurs som ved behov kan bidra med opplæring og 
implementering i kommuner er hensiktsmessig da perioden med spredning vil ta tid utover 
prosjektperioden med prosjektstøtte. Dette vil også bidra sterkt med digitalisering av helsetjenester 
i tråd med nasjonale føringer. 

Innstilling: Anbefaler tildeling på 1 600 000, justert ned 20 000. 
 

10. Synsnettverk  
STHF, Porsgrunn kommune og USHT søker om 80 000 til etablering av Synsnettverk i Telemark  
Brukergruppe: Pasienter som har behov for synsrehabilitering etter hjerneslag og andre nevrologiske 
årsaker. 
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Vurdering: Det søkes om tilskudd til at synsnettverk på tvers av behandlingsnivåene utarbeider 
retningslinjer for oppfølging, kartleggingsverktøy og tester som kan brukes både på STHF og ute i 
kommunen. Dette er en pasientgruppe som ofte har et komplekst sykdomsbilde. Tiltaket har en 
forpliktende avtale, involverer alle kommunene i Telemark og har en plan for overføring til drift. 
Tiltaket kan være med å redusere ventetiden ved at denne brukergruppen får bistand i kommunen.  
 
Innstilling: Tildeles kr. 80 000.  
 
 

11. Avdekking og behandling smertetilstander ved psykisk utviklingshemming 
STHF, HAVO og Notodden kommune søker om 900 000 kr til prosjektstilling. 
Brukergruppe: Personer med psykisk utviklingshemming. 
Vurdering: Det opprettes en prosjektstilling som skal bistå kommunene med implementering av 
smertekartleggingsverktøy til denne pasientgruppen. Tiltaket skal omfatte all kommunene i 
Telemark. Ved avslutning av prosjektperioden er planen at stillingen skal inngå i HAVO i trå med 
vedtatt opptrappingsplan habilitering. Tiltaket er implementering av kartleggingsverktøy til denne 
pasientgruppen, tiltaket involverer alle kommunene i Telemark og det er en plan for overføring til 
drift.  
 
Innstilling: Tildeles kr. 900 000 
 
 

12. Fagnettverk psykisk utviklingshemming 
STHF, HAVO, Porsgrunn kommune og USHT søker om 580 000 
Vurdering: Det søkes om tilskudd til nettverkssamling. Dette fagnettverket er i dag i drift og har fra 
2019 blitt driftet av USHT Telemark. USHT er i utgangspunktet ikke en søknadspart, men har en viktig 
koordinerende rolle. Tilskudd til drift av nettverk og vurderes å være utenfor tildelingskriteriene.  
 
Innstilling: Avslag.  
 
 

13. Etablering av kompetansenettverk for kommunale fagpersoner som arbeider med voksne med 
autismespekterforstyrrelser 
STHF, HAVO og Porsgrunn kommune søker om 220 000 til etablering av kompetansenettverk for 
kommunale fagpersoner som arbeider med voksne med autismespekterforstyrrelser. 
Vurdering: Det søkes om tilskudd for å etablere et kompetansenettverk, STHF ved HAVO vil ha en 
veiledende rolle og skal drifte nettverket. Søknadssummen er til å dekke konferanse med 
overnatting og kompetansehevende tiltak.  Tiltaket er etablering av nettverk, noe som vurderes å 
være utenfor kriteriene for tildeling.  
 
Innstilling: Avslag. 
 
 

14. Selvmordsforebygging i Telemark  
STHF, KPR og Porsgrunn og Vinje kommune søker om 1 350 000 som skal dekke lønnsmidler og 
driftskostnader til ett årsverk.  
Brukergrupper: Ansatte på STHF og kommunene som arbeider i forhold til denne brukergruppen  
Vurdering: Det søkes om lønnsmidler til et årsverk som skal arbeide med selvmordsforebygging på 
systemnivå i hele fylke sammen med spesialisthelsetjenesten, kommunehelsetjenesten og 
brukertjenesten. Telemark ligger over landsgjennomsnittet i forhold til dødsfall som skyldes 
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selvmord. Tiltaket er i tråd med nasjonale føringer og er et prioritert satsningsområde. Det er en 
plan for implementering til alle kommuner i Telemark.  
 
Innstilling: Tildeles kr. 1350 000. 
 
 

15. Utstyr til simuleringstrening 
STHF, ABK klinikk og Seljord kommune søker om tilskudd til innkjøp av utstyr til simuleringssenteret i 
Vest Telemark og tilskudd til lisenser. Søknadssum er 1 148 400. 
Brukergruppe: Ansatte i kommunene.  
Vurdering: Tiltaket er forankret i SSU, og har overføringsverdi til flere kommuner, tallet på 
deltakerkommuner i Simulering Telemark har økt fra 5 til 9 kommuner siden oppstart. Prosjektet 
fokuserer på kompetanseheving til ansatte ved bruk av simulering. Koordinert framdrift i utdanning 
av fasilitatorer og HLR-instruktører gjennomføres i samarbeid mellom flere aktører. 
Kompetanseheving gjennom bruk av simulering vil komme alle de prioriterte pasientgrupper 
Helsefellesskapet til gode, medvirke til rett triagering av pasienter og rett behandling på rett nivå.  
MedEasy er et nettbaser læringsverktøy som gir lett tilgang til oppdatert kunnskap og vil 
effektivisere kompetansehevingen lokalt.  
Det vurderes slik, at innkjøp av nytt utstyr ikke vil ha direkte innvirkning på spredningseffekten av 
prosjektet, men at effekten av lett tilgang på oppdatert kunnskap vil ha betydning, uavhengig av 
nærhet og tilgangen til fysisk utstyr. Erfaringer i bruk av MedEasy kan ha betydning i forbindelse med 
mulig spredning av prosjektet. 
 
Innstilling: Avslag 

 

Forslag til vedtak 

Følgende tiltak får tildelt rekruttering og samhandlingstilskudd for 2024 

Tiltak   Tildeling 

OBS Plan Øvre Telemark 600 000 

Felles opplæring - Felles hendelsesanalyse 100 000 

Samhandling om kreftpasienter som får livsforlengende behandling 450 000 

Samhandlingsmodell mellom alderspsykiatri og sykehjem 300 000 

Samsår 1 600 000 

Synsnettverk  80 000 

Avdekking og behandling smertetilstander ved psykisk utviklingshemming 900 000 

Selvmordsforebygging i Telemark 1 350 000  

Totalbeløp  5 380 000  
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Vedtak 

Følgende tiltak får tildelt rekruttering og samhandlingstilskudd for 2024 

Tiltak   Tildeling 

OBS Plan Øvre Telemark 600 000 

Felles opplæring - Felles hendelsesanalyse 100 000 

Samhandling om kreftpasienter som får livsforlengende behandling 450 000 

Samhandlingsmodell mellom alderspsykiatri og sykehjem 300 000 

Samsår 1 600 000 

Synsnettverk  80 000 

Avdekking og behandling smertetilstander ved psykisk utviklingshemming 900 000 

Selvmordsforebygging i Telemark 1 350 000  

Totalbeløp  5 380 000 

 
 

Sak 16/25 Evaluering av samandlingskoordinatorrollen i Telemark  

 

Bakgrunn for saken 

Stillingen som samhandlingskoordinator i midt –og øst Telemark har stått vakant siden 1. november 2024, og 
STHF har i den sammenheng tatt initiativ til å vurdere organiseringen av samlet samhandlingsressurs i 
Telemark. 

På bakgrunn av dette initiativet, har Partnerskapet gitt SSU i oppdrag å evaluere dagens ordning. 
Evalueringen skal omfatte organisering av samhandlingsressursene, samt roller og myndighet som er lagt til 
rollen som samhandlingskoordinator. 

Vedtak i Partnerskapet 07.03.25. 

Partnerskapet ber SSU om å sette ned en arbeidsgruppe som får i mandat å evaluere     
samhandlingskoordinatorrollen, med fokus på organisering, roller og myndighet.  

 

Saksopplysninger 

Stillingene som samhandlingskoordinatorer ble opprettet i 2012 som en følge av samhandlingsreformen. I 
nedre Telemark har stillingen blitt finansiert og organisert på ulike måter, midt– og øst har hatt vakanse i 
stillingen i lengre perioder, mens Vest-Telemark har hatt samhandlingskoordinator kontinuerlig i hele 
perioden. 

Den økonomiske fordelingen mellom kommunene og STHF er i dag slik: 

Område Finansering av lønn og driftskostnader 

Nedre Telemark 80% kommunene i regionen og 20% STHF 

Midt –og øst Telemark 60% kommunene i regionen og 40% STHF 

Vest-Telemark 60% kommunene i regionen og 40% STHF 

Sykehuset Telemark  100% STHF 
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Sekretariatsfunksjonen i Helsefellesskapet utgjør en vesentlig del av arbeidsoppgavene til 
samhandlingskoordinatorene. I tillegg har samhandlingskoordinator ansvar for å lede og delta i ulike 
fagutviklingsprosjekt, ivareta fortløpende dialog mellom STHF og kommunene, og samhandle med relevante 
eksterne aktører.   

 

Forslag til vedtak 

SSU setter ned en arbeidsgruppe som får i mandat å evaluere samhandlingskoordinatorrollen, med fokus på 
organisering, roller og myndighet.  

Arbeidsgruppen skal bestå av en representant fra STHF, en fra nedre Telemark, en fra midt –og øst Telemark, 
en fra Vest-Telemark og de tre samhandlingskoordinatorene. 

Resultatet av evalueringen legges fram for SSU 26.09.25 og danner bakgrunn for sak til møte i Partnerskapet 
17.10.2025 

 

Vedtak 

SSU setter ned en arbeidsgruppe som får i mandat å evaluere samhandlingskoordinatorrollen, med fokus på 
organisering, roller, myndighet og økonomi 

Arbeidsgruppen består av følgende deltakere fra SSU: 

• Representant fra STHF: Geir Jørgen Bekkevold, Direktør Kommunikasjon og samhandling 

• Nedre Telemark: Lillian Olsen Opedal, Kommunalsjef Nome Kommune 

• Midt –og øst Telemark: Urban Eriksen, Kommunalsjef Midt Telemark  
• Vest-Telemark: Janne Merete Larsen, Kommunalsjef Seljord kommune 

 

Samhandlingskoordinatorene deltar og koordinerer arbeidet. 

Resultatet av evalueringen legges fram for SSU 26.09.25 og danner bakgrunn for sak til møte i Partnerskapet 
17.10.2025 

 

Sak 17/25 Orienteringer og drøfting  

• Gjensidig orientering  
  
 

Sak18/25 Eventuelt innspill til samhandlingsprosjekt 2025 (prosjekt x) 

Bakgrunn for sak  
KS og de regionale helseforetakene ble med kort frist invitert til møte med helseminister Jan Christian Vestre 
den 19.03 angående mulighet til å sende inn innspill til aktuelle samhandlingsprosjekt 2025 (prosjekt X).  
 
Følgende kriterier legger Helse- og omsorgsdepartementet til grunn for utvelgelse av områder for utprøving:  

• Ha som formål mer sammenhengende tjenester på tvers av forvaltningsnivåer og fagområder  

• Bidra til mer effektiv ressursbruk, med særlig vekt på bruk av personell  

• Være rettet mot områder med behov for økt samhandling, herunder prioriterte pasientgrupper for 
helsefellesskapene  

• Ha overføringsverdi til andre områder  
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Utvelgelsen Helsefellesskapet i Telemark har gjort er basert på innsendte søknader til rekruttering og 
samhandlingsmidler, disse søknadene har bred forankring og er utarbeidet av fagmiljøer i kommuner og 
sykehus. Helsefellesskapet i Telemark melder inn «Psykologtjeneste på tvers» som aktuelt 
utprøvingsprosjekt. En mener dette prosjektet treffer svært godt på det som etterspørres.. Dette prosjektet 
utmerker seg spesielt ved å tenke radikalt om felles tjeneste på tvers av behandlingsnivåene og det treffer 
godt på en prioritert gruppe for samhandling. En mener dette prosjektet svarer opp formålet med 
utprøvingsprosjekter som ønsket fra Helse- og omsorgsdepartementet. 
 
Opprinnelig søknad på samhandlingsmidler og denne innmeldingen til nasjonal oppfølging er forankret i 
kommuner og sykehus. Det er Nome kommune og Barne og ungdomsklinikken ved STHF som står bak dette 
prosjektet. 
  
Vedtak 
Helsefellesskapet i Telemark ved SSU støtter forslaget til innspill til samhandlingsprosjekt 2025 til Helse- og 
omsorgsdepartementet. 
 


