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Uttalelse vedtatt av Oslo Arbeiderpartis representantskap 16. februar 2021:

Oslo trenger sykehus pa Aker, Ulleval og Gaustad

Oslo har vokst med 200 000 innbyggere de siste 20 ara og prognosene viser fortsatt stabil
vekst. De neste 20 ara vil antall over 80 ar doble seg. Likevel er sykehustilbudet i Oslo
innrettet for en langt mindre og langt friskere befolkning enn vi faktisk har. Sykehus i Oslo
har ogsa en nasjonal dimensjon og leverer spesialiserte helsetjenester til hele landet. Derfor
er det helt ngdvendig at det planlegges for a bruke store summer pa nye sykehusbygg i Oslo.

Oslo Arbeiderparti vil stanse den kroniske underfinansieringen av var felles helsetjeneste og
gi mer penger til sykehusene. En sterk offentlig helsetjeneste er det sterkeste forsvaret i
krise. Oslo har et skrikende behov for nye og oppdaterte sykehus. For Oslo Arbeiderparti er
arbeidet for et nytt akuttsykehus pa Aker prioritet nr. en. Vi er glade for at planene er i ferd
med a bli realisert. Kommunen er i gang med a bygge en ny og moderne legevakt pa Aker.
Byggingen av et nytt sykehus pa Aker ma ikke under noen omstendigheter utsettes.

Helsa betyr mye for livene vi lever og hvor lenge vi lever. Helse er derfor viktig for folk og det
er avgjgrende at politikere tar kloke avgjgrelser pa vegne av egen befolkning. Vedtakene far
stor betydning i lang tid fremover. Derfor ma de politiske prosessene forankres godt.

Helse Sgr-@st har tidligere vaert klare pa at den sykehuslgsningen de forslar for Oslo, med
sykehus pa Gaustad, Radiumhospitalet og Aker, er den beste. De mener det vil lgse
utfordringene Oslo har med sykehuskapasitet i framtida. Oslo Arbeiderparti mener vi ma
veere pa vakt for a sikre store nok arealer og kapasitet i spesialisthelsetjenesten, ikke bare
for framtidas pasienter i en by som stadig vokser, men ogsa for utdanning av framtidas leger,
sykepleiere og annet helt ngdvendig fagpersonell og med plass og mennesker til a sikre god
forskningsinnsats innen en lang rekke medisinske fagfelt.

Helse Sgr-@st (HS@) har statt bak utbyggingen av flere sykehus i gstlandsomradet, som
allerede ved dpningen viste seg a vaere for sma for nedslagsomradets behov og som har hatt
en uhensiktsmessig utforming i forhold til effektiv drift. Med HS@ sine planer for Oslo, som
avvikling av Ulleval sykehus og a fjerne det verdifulle fagmiljget innenfor psykiatri og rus pa
Gaustad, star HS@ i fare for a gjgre samme feil ogsa her i Oslo.

For Oslo Arbeiderparti har det veert viktigst a sgrge for at vi far et stort akuttsykehus pa Aker
med spesialfunksjoner for Oslo sin befolkning. | Oslo er det et skrikende behov for mer
kapasitet gst i byen. Pa Aker kommer ny storbylegevakt. Det er ikke en god Igsning at de
gstligste bydelene i dag benytter A-hus. Nar Aker star ferdig ma alle bydelene i Groruddalen
fa Aker som sitt lokalsykehus.

| tillegg ma psykisk helsevern prioriteres hgyere. | dag er psykisk helsevern og rus spredt for
mange steder i byen. Ved a samle mye av tilbudet pa Aker vil vi kunne tilby bedre og mer
effektiv behandling. Den forventede levetid er omkring 20 ar kortere for mennesker med
alvorlige psykiske lidelser enn for befolkningen for gvrig. Med et nytt sykehus pa Aker kan vi
se psykisk helse mer i sammenheng med fysisk helse.

Oslo Arbeiderparti mener at verken Helse Sgr-@st eller regjeringen har gitt gode nok svar pa
den uro som har preget sykehusdebatten i Oslo de siste ara. Blant annet har fagforeninger,
fagfolk og engasjerte og bekymrede innbyggere pekt pa flere temaer som ikke er kvittert ut
pa en mate som gir grunn til 3 sla seg til ro med de planer som na foreligger. Det er
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avgjerende a gi trygghet og klare svar pa hvor mange pasienter som skal overfgres til
kommunen, om det er planlagt for god nok kapasitet i psykiatrien, om Aker blir akuttsykehus
for alle fire bydelene i Groruddalen, hvordan ansatte ivaretas i byggeperioden og hvordan
gkonomien er i byggeprosjektet.

Oslo Arbeiderparti mener det ma bygges nytt sykehus pa Aker i trad med de planer som na
foreligger, at Rikshospitalet skal videreutvikles pa Gaustad og at drift sikres pa Ulleval
sykehus ogsa i framtida. Ulleval sykehus ma innga som del av den fremtidige
sykehusstrukturen i Oslo. Det sikrer at Oslo kan fa det sykehustilbudet vi trenger.

Oslo Arbeiderparti ser ogsa positivt pa at de to ideelle sykehusene Lovisenberg og
Diakonhjemmet kan bygge ut kapasiteten for a sikre et bedre sykehustilbud for Oslos
befolkning. Disse sykehusene utgjgr en avgjgrende del av Oslos sykehustilbud.

Oslo Arbeiderparti mener det haster med nye sykehusbygg i Oslo. Arbeidet med a besvare
folks uro ma gjgres raskt. Vi har ingen tid a miste og kan ikke risikere at Oslofolks helsetilbud
og behovet for kapasitetsgkning settes pa spill. Utviklingen av sykehusene i Oslo ma ikke
under noen omstendigheter stoppe opp i pavente av videre utredninger som skaper
forsinkelser med a skaffe Oslo gkt sykehuskapasitet.

Oslo Arbeiderparti mener at:

- Aker sykehus skal veere et stort lokal- og akuttsykehus for hele Groruddalen med
storbylegevakt, akuttmedisin, fgdetilbud og andre spesialfunksjoner, deriblant nyfgdt
intensivavdeling. Denne utbyggingen ma ikke holdes som gissel for annen utbygging.
Alle Groruddalsbydelene ma fa Aker som sitt lokalsykehus og pasientene ma hentes
tilbake fra A-hus samtidig og sa tidlig som mulig.

- Det er stort behov for psykiatriske sengeplasser i Oslo. Derfor ma utbyggingen av rus
og psykiatri pa Aker prioriteres i fgrste byggetrinn.

- Rikshospitalet skal veere et spesialsykehus for hele landet. Gaustad ma ogsa fortsette
som psykiatrisk institusjon.

- Planene om a knytte Rikshospitalet og det nye bygget for Livsvitenskap sammen er
en spennende mulighet som bgr benyttes.

- Det fortsatt skal veere drift ved Ulleval sykehus og at sykehuset videreutvikles som en
del av den framtidige sykehusstrukturen i Oslo.

- Fagmiljget innen akuttmedisin og traumebehandling som i dag har ansvaret for
tunge, nasjonale oppgaver pa sitt felt, bgr viderefgres som samlet fagmiljp og ikke
splittes opp pa flere sykehus.

- Utbyggingsplanene for sykehus i Oslo gjennomfgres gradvis og pa en slik mate at det
ikke oppstar vesentlige eller langvarige brudd i driften, og at det dermed ikke blir
ngdvendig a gjgre seg avhengig av private helseaktgrer eller midlertidige bygg i
ombyggings- og utbyggingstiden.

- Fagforeningene skal tas mer aktivt i med i det videre arbeidet med a utvikle
sykehustilbudet i Oslo.

- Alle sykehusbygg ma ivareta oppdaterte krav til smittevernplaner for handtering av
pandemier, naturkatastrofer, ulykker og terrorangrep ma med i planleggingen.

- Det ma garanteres at det er hensynet til Oslos befolkning som ligger til grunn for
framtidige sykehusutbygginger, behovet for forsvarlig medisinsk kompetanse og best
mulig organisering av sykehusdrift i OUS.
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Krav som stilles i «Oslo-modellen» ved anskaffelser ma ogsa gjelde ved bygging av
sykehus i Oslo.



