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•• Finns det ett glesbygdsproblem?Finns det ett glesbygdsproblem?
•• Hur tHur täänker man i Europa?nker man i Europa?
•• Vem driver glesbygdsfrVem driver glesbygdsfråågorna i vgorna i vååra ra 

landsting???landsting???
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NorsktNorskt--skotsktskotskt samarbetesamarbete

-- StStööds av ds av HelseHelse--nornor och NHSoch NHS
-- Glesbygd och geografi liknar varandraGlesbygd och geografi liknar varandra
-- Samma problematik Samma problematik -- Olika hOlika häälsosystemlsosystem
-- JJäämfmföörelserrelser
-- Interaktiva workshops Interaktiva workshops 
-- UndersUndersöökande studierkande studier
-- NetworkingNetworking





HHäälsa i Nordnorge, nationellt och lsa i Nordnorge, nationellt och 
internationellt perspektivinternationellt perspektiv
Professor Olav Helge FProfessor Olav Helge Föörde Universitetet rde Universitetet iTromsiTromsöö

GrundfGrundföörutsrutsäättnigarttnigar: extremt nordligt, stora avst: extremt nordligt, stora avståånd, glest nd, glest 
befolkat, hbefolkat, håårt klimatrt klimat

God ekonomi:God ekonomi: Norge ligger som nr 2 i andel av Norge ligger som nr 2 i andel av bnpbnp
till till sjukvsjukv i vi väärlden, USA etta, Sverige rlden, USA etta, Sverige 
relativt lrelativt låångt nerngt ner

Sjuklighet:Sjuklighet: RelRel likt slikt söödra dra norgenorge, hypertoni, h, hypertoni, hööga ga 
kolesterolvkolesterolväärden samt skador hos rden samt skador hos 
mmään vanligare i norrn vanligare i norr

HHäälsoproblem:lsoproblem: I norr I norr ääter man mindre medicin, gter man mindre medicin, göör r 
fler aborter samt har sfler aborter samt har säämre tmre täänder. nder. 
Man konsumerar mer slutenvMan konsumerar mer slutenvåård prd påå
sjukhus. sjukhus. 





Utmaningar generelltUtmaningar generellt

•• BlBlöödande utgifterdande utgifter
•• Okontrollerad Okontrollerad öökning av medicinsk teknologikning av medicinsk teknologi
•• Inget effektiv prioriteringssystemInget effektiv prioriteringssystem
•• Demografiska utmaningarDemografiska utmaningar
•• ÖÖkande antal patienter med kroniska sjukdomarkande antal patienter med kroniska sjukdomar
•• SjukvSjukvåård som konsumtionsvarard som konsumtionsvara



In the In the crystalballcrystalball

•• ÖÖkat samarbete mellan primkat samarbete mellan primäär och r och 
specialistvspecialistvåård utvecklasrd utvecklas

•• Decentralisering av Decentralisering av ööppenvppenvåårdrd
•• Centralisering av vissa funktionerCentralisering av vissa funktioner
•• Privatisering ger Privatisering ger öökande problemkande problem



The endThe end

•• Nya reformer hjNya reformer hjäälper ej lper ej 
mot fundamentala mot fundamentala 
problemproblem

•• HHäälsopolitiklsopolitik äär aldrig r aldrig 
evidensbaseradevidensbaserad

•• Ett nationellt Ett nationellt ööverskott av verskott av 
doktorer ldoktorer lööser ej ser ej 
bemanningsproblem i bemanningsproblem i 
norrnorr



SupportingSupporting healthyhealthy rural rural communitiescommunities--
throughthrough rationalrational and social and social planningplanning processprocess
Geir Sverre Geir Sverre BrutBrut dep. directordep. director NorvegianNorvegian board of board of healthhealth

GrundprinciperGrundprinciper
•• HJHJÄÄLP MLP MÄÄNNISKOR NNNISKOR NÄÄR DE R DE ÄÄR HJR HJÄÄLPLLPLÖÖSASA
•• Akutmedicin, Akutmedicin, ååldringsvldringsvåård, rd, teambaseratteambaserat multiprofessionellt arbete.multiprofessionellt arbete.
•• StStööd den lokala infrastrukturen. Std den lokala infrastrukturen. Stöörsta hrsta häälsoeffekten av lokala lsoeffekten av lokala 

sjukvsjukvåårdssystem rdssystem äär att de r att de äär stora arbetsgivare.r stora arbetsgivare.
•• Var lyhVar lyhöörd frd föör lokala variationer i behov r lokala variationer i behov 
•• Support or abandonSupport or abandon
•• Befolkningen vill ha doktorerBefolkningen vill ha doktorer



SupportingSupporting healthyhealthy rural rural communitiescommunities
ProfProf John John WynnWynn--JonesJones

•• RuralRural--idyll eller bonnigt?idyll eller bonnigt?
•• Glesbygd fGlesbygd föörräändrasndras
•• VVäärde? rde? 
––ursprungursprung
--kulturkultur
--miljmiljöö
--naturnatur

Klappa ihop och slKlappa ihop och slåå igen och sigen och såå flyttar vi in till stan och flyttar vi in till stan och 
trträängs!ngs!



Glesbygdens sGlesbygdens såårbarhetrbarhet

•• Ekonomi Ekonomi –– svagare svagare -- enfaldenfald
•• Infrastruktur Infrastruktur –– avstavståånd nd -- isoleringisolering
•• SamhSamhäällsstruktur llsstruktur –– centralstyrning centralstyrning 
•• Politik Politik –– ffååtal tal ––svaga svaga --isoleradeisolerade

KonjunktursvKonjunktursväängningar slngningar slåår mer mot r mer mot 
glesbyggdglesbyggd



SjukvSjukvåårdens svrdens svåårigheterrigheter

•• SjukvSjukvåårdsplanering baseras oftare prdsplanering baseras oftare påå
ekonomi ekonomi ään pn påå patientfokuspatientfokus

•• Koncentrering av verksamhet kan gKoncentrering av verksamhet kan gööra ra 
resursen otillgresursen otillgäänglignglig

•• System som ger fSystem som ger föördelar i trdelar i täättbefolkade ttbefolkade 
omrområåden fungerar ofta ej i glesbyggdden fungerar ofta ej i glesbyggd

•• KunskapKunskap--forskningsbristforskningsbrist
•• TillgTillgäänglighetnglighet--rekryteringrekrytering



LLöösningarsningar

•• Befolkningen vill ha doktorerBefolkningen vill ha doktorer
•• Kringpersonal viktigt i glesbygdKringpersonal viktigt i glesbygd
•• Samarbete mellan lokala Samarbete mellan lokala institutionerinstitutioner--anpassaanpassa till lokala till lokala 

fföörhrhåållandenllanden
•• Samarbete mellan Samarbete mellan glesbyggderglesbyggder-- drag ldrag läärdomrdom
•• ForskningForskning--utbildningutbildning
•• Rural Rural ProofingProofing
•• Politiker tar intryck av den starke Politiker tar intryck av den starke 

””GlesbyggdsborGlesbyggdsbor fföörenen eder!renen eder!””



Building a Building a healthhealth service fit for service fit for futurefuture
A national A national frameworkframework for service for service changechange in the NHS in Scotlandin the NHS in Scotland
profprof Andy Andy KerrKerr minister for Health and Community careminister for Health and Community care



Key Key MessagesMessages

•• SSääkra hkra håållbar och sllbar och sääker lokal serviceker lokal service
•• Se NHS som en service som utfSe NHS som en service som utföörs huvudsakligen i rs huvudsakligen i 

kommunerna ej pkommunerna ej påå sjukhusen (sjukhusen (och ta konsekvenserna av dettaoch ta konsekvenserna av detta))
•• Preventivt fPreventivt föörebyggande snarare rebyggande snarare ään reaktiv behandlingn reaktiv behandling
•• Galvanisera Galvanisera systemetsystemet--sjukhussjukhus, prim, primäärvrvåård, rd, socsoc tjtjäänst, nst, 

patient, anhpatient, anhöörigrig
•• AnvAnväänd ny tekniknd ny teknik
•• Utveckla ny fUtveckla ny fäärdigheter, rdigheter, generalistgeneralist--specialistspecialist
•• FFöörräändra med patienten, inte ndra med patienten, inte ååt patientent patienten



NNåågra rekommenderade gra rekommenderade ååtgtgäärderrder

•• Ge vGe våård i hemmet rd i hemmet 
•• Undvik sjukhusvUndvik sjukhusvåårdrd
•• ÖÖka mka mööjligheterna fjligheterna föör lokal diagnostik och behandling.r lokal diagnostik och behandling.
•• Bygg Bygg communitycommunity hospitals (sjukstugor)hospitals (sjukstugor)
•• UtUtööka primka primäärvrvåårdens ansvarrdens ansvar



””Sjukstugor i vSjukstugor i väärldenrlden””
ProfProf D D HartleyHartley UniverityUniverity of of southernsouthern MaineMaine

Community hospitalCommunity hospital

Oftast i samhOftast i samhäällen med <5000 llen med <5000 invinv
men finns men finns ääven i stven i stöörre strre stääder.der.

Finns ca 75 i ScotlandFinns ca 75 i Scotland
Utredning infUtredning inföör sjukhusvr sjukhusvåårdrd
DagmottagningDagmottagning
RehabiliteringRehabilitering
PalliationPalliation
Planeras fPlaneras fåå en uten utöökad roll i kad roll i 

sjukvsjukvåårdssystemetrdssystemet

CriticalCritical access hospitalaccess hospital

FFööredrar samhredrar samhäällen med ca 5000 llen med ca 5000 
invinv

Ses aldrig i stSes aldrig i stääder, 5 mil till der, 5 mil till 
nnäärmsta sjukhus.rmsta sjukhus.

Finns 1000 Finns 1000 ööver hela USA, ver hela USA, öökandekande
Ej mer Ej mer ään 25 sn 25 säängar, ngar, ääven rehabven rehab
Alla har RTG, Alla har RTG, lablab , akutrum, akutrum
Ofta i samverkan med annan Ofta i samverkan med annan 

””kommunalkommunal”” serviceservice
40% har 40% har ääven fven föörlossningrlossning



UtbildningUtbildning
ProfProf Richard HayesRichard Hayes

•• FrFråån centra till multipla ln centra till multipla läärosrosäätenten
•• FrFråån tro till vetanden tro till vetande
•• FrFråån teori till praktikn teori till praktik
VarfVarföör utlokaliserad r utlokaliserad 

medicinutbildning?medicinutbildning?
•• FFöör att tillgodose arbetskraftsbehovet r att tillgodose arbetskraftsbehovet 
•• ÖÖkad tillgkad tillgäänglighet fnglighet föör icker icke--storstadsborstorstadsbor
•• Inriktning pInriktning påå glesbygdsfglesbygdsföörhrhåållandenllanden



NNöödvdväändigt?ndigt?

•• StStäändig lndig lääkarbrist i glesbygdkarbrist i glesbygd
•• StStöörre, andra hrre, andra häälsoproblem i glesbygdlsoproblem i glesbygd
•• ””Storstadsstudenter hellre som taxifStorstadsstudenter hellre som taxiföörarerare””
LLääkartrenderkartrender
•• Fler Fler ääldre lldre lääkare jobbar mindrekare jobbar mindre
•• Fler yngre lFler yngre lääkare vill jobba mindrekare vill jobba mindre
•• KKöönsfnsföördelningsskifterdelningsskifte
•• PrimPrimäärvrvåård allt mindre anseenderd allt mindre anseende
•• Allt svAllt svåårare utbilda generalisterrare utbilda generalister



Principer fPrinciper föör glesbygdsutbildningr glesbygdsutbildning

•• Konkret visionKonkret vision
•• GenomgGenomgåående strukturende struktur
•• Lokal Lokal fföörankringrankring-- fokusera pfokusera påå glesbygdglesbygd
•• Stimulera Stimulera sjsjäälvstlvstäändighetndighet-- PBIPBI
•• Positiva Positiva fföörebilderrebilder-- allmallmäänlnlääkarlkarläärarerare
•• Selektera studenterSelektera studenter
•• UtlokaliseraUtlokalisera

Behandla studenterna vBehandla studenterna vääl!l!

VarfVarföör fungerar det inte hos oss?r fungerar det inte hos oss?



Rekrytering av Rekrytering av utbildningslutbildningslääkarekare

•• Viktigaste faktorerna fViktigaste faktorerna föör att fr att fåå folk till glesbygdfolk till glesbygd
-- GlesbygdsursprungGlesbygdsursprung
-- GlesbygdserfarenhetGlesbygdserfarenhet
-- Natur, kultur, fritid ,kNatur, kultur, fritid ,käärlekrlek

•• UtbildningsvUtbildningsväärdet finnsrdet finns
•• Organiserad utbildningOrganiserad utbildning
•• StStööd frd fråån specialistern specialister

•• Egen Specialitet?Egen Specialitet?



Hur ska vi ha det????Hur ska vi ha det????

•• Har vi ett glesbygdsproblem??Har vi ett glesbygdsproblem??
•• Vem driver primVem driver primäärvrvåårds och rds och 

glesbygdsfrglesbygdsfråågor???gor???
•• Hur ser strategin fHur ser strategin föör framtiden ut i VLL, r framtiden ut i VLL, 

NLL, JLL NLL, JLL osvosv??????
•• VarfVarföör r äär inte glesbygdsmedicin ett r inte glesbygdsmedicin ett 

fokusomrfokusområådede inom norra regionen???inom norra regionen???
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