
Helseforetaksmodellen må skrotes - nå!  

Med helseforetaksloven ble sykehusene forpliktet til å følge 

regnskapsloven. Drift og pasientbehandling må gå i overskudd, for å få 

råd til å investere. Med innføring av loven mistet vi også vår demokratiske 

mulighet til å kunne påvirke tilbudet.  De viktigste sykehusbeslutningene 

tas bak lukkede dører i foretaksmøter. Ansvar for svikt i pasienttilbudet 

eller upopulære sykehusbeslutninger skyves fra helseministeren og ned 

på de regionale helseforetakene. 

Egenkapitalen til investeringer må sykehusene bygge opp gjennom å 

drive pasientbehandling med økonomisk overskudd. Sykehusene 

effektiviserer pasientbehandlingen eller kutter i pasienttilbudet  for å få 

råd til å investere. Når det investeres, bygges det for smått fra dag én på 

grunn av trange økonomiske rammer. Stykkpris - finanseringen fører til at 

mindre «lønnsomme» pasienter risikerer å skrives ut altfor tidlig etter 

behandling. Det er vi som pasienter som sitter igjen med konsekvensene.  

Helseforetakene i Nord-Norge sliter med store økonomiske «underskudd». Den 

systematiske underbudsjetteringen av helseforetakene har ført til en utarming og 

sentralisering av tilbudene. Viktig fagpersonell slutter, ventetider for pasientene 

øker og det må prioriteres mellom forsvarlig drift, vedlikehold av utstyr, nye 

investeringer og beredskap. 

Vi har endt opp med stengte fødeavdelinger, for få sykehussenger, for høyt 

belegg, og for korte liggetider. Høyt press på personalet resulterer i tap av 

fagpersonell med erfaring.  

Vi beveger oss mot et todelt helsevesen i Norge hvor det offentlige helsevesenet 

svekkes! Der de sosiale skillelinjene forsterkes ved at andelen med private 

helseforsikringer øker, og private aktører vinner anbud på «lønnsomme» pasienter. 

Regjeringen har oppnevnt et utvalg som skal utrede endringer i styring av 

sykehusene og helseforetaksmodellen. Utvalget skal legge fram sin tilrådning 

innen 31. mars 2023.  



Nordland Senterparti mener at regjeringen må gi arbeidet med endring i 

styringen av sykehusene den høyeste prioritet, og snarest mulig skrote 

helseforetaksmodellen! Vi må sikre vedvarende fullfinansiering av 

sykehusene. Finansieringsmodellen for sykehus må skille mellom drift og 

investering, og store sykehusinvesteringer må prioriteres og 

fullfinansieres gjennom statsbudsjettet.  

 


