
 

 

 

 

 

 

 

Lindesnesregionen består av kommunene Audnedal, Lindesnes, Mandal, Marnardal og Åseral 

Postadresse: Lindesnesregionen, Marnardal rådhus, 4534 MARNARDAL 

Referat fra Helsenettverket i Lindesnesregionen 

Møte nr1/15 

Dato /tid 21.01.2015 kl.12.30-15.00  

Sted Treffstedet, Lindesnes Omsorgssenter 

 

Deltakere Fra Helsenettverket: 

Tom Valand, Heidi Henanger Haven, Kjell Rune Olsen, Ivar Bø, 

Jon Buestad 

 

Sekretær: 

Unn – Christin K. Melby  

Inviterte til saker 4/15 Marianne Holmesland 

Forfall  

Leder av nettverket Jon Buestad 

Referent Unn – Christin K. Melby 

Kopi til Alle møtedeltakerne, regionens hjemmeside 

 

Saker: 

1/15 Leder 

Helsenettverket  

 

 

 

 

 

 

 

2/15 Fondsmidler 

 

 

 

3/15 LRMS 

 

 

 

 

 

 

4/15 Referat fra 

møtet vedr U4H og 

velferdsteknologi 

 

 

 

 

 

 

 

Leder og nestleder – skifte? Når og hvem skal overta? Skiftet 

1.10.12 

Det velges både leder og nestleder slik at det blir forutsigbart med 

rekkefølge hvem som skal være leder. Rekkefølgen blir da: 

Lindesnes, Marnardal, Mandal, Åseral, Audnedal. Den som har vært 

leder, overtar rollen som nestleder.  

Leder blir nå Marnardal med nestleder Lindesnes 

Ved neste skifte blir Mandal leder med Marnardal som nestleder 

 

Fondsmidler og prosjektnummer og veien videre, se vedlegg 
Sak sendes rådmannsutvalget. 

 

 

Åpen legevakt jul nyttår 

Det har vært tradisjon at legekontorene i legevaktsdistriktet til tidligere e 

Mandal legevakt har vært stengt julaften og nyttårsaften. Legevakta har 

da bemannet opp. Hva gjøres videre når legevakta er LRMS.  

Forslag at praksisen fortsetter at tjenesten kan legges til LRMS disse to 

dagene. 

 

Heidi var observatør på et møte med Lister, Ø Agder, 

Helsedirektoratet. Referat fra møtet 

Marianne Holmesland prosjektkoordinator fra Listerregionen deltar i 

denne saken. 

Dialogmøte med Lister og Ø. Agder, Kristiansand kommune og 

Helsedirektoratet. Tilbud at Lindesnesregionen kan koble seg opp mor 

prosjektet i Lister. 

Se vedlegg presentasjon fra Lister 

Helsedirektoratet ønsker å prøve ut 3 alternativer for alarmmottak: en 



 

 

Side 2 av 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

5/15 

Representanter til 

Konferanse 

velferdsteknologi? 

 

 

 

 

6/15 Repr. til 

videre oppfølging 

U4H 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7/15 

Kreftkoordinator-

stillingen videre 

etter endt 

prosjektperiode 

 

 

 

 

 

 

 

8/15 Kompetanse-

utviklingsplan 

 

 

9/15 Evt 

kommune, en større kommuneregion f.eks. hele Agder, en privat aktør. 

Helsedirektoratet tenker seg oppstart i februar 2015, og 

Lindesnesregionen må bestemme seg om ønsker å være med nå. 

Forankre det i Rådmannsutvalget, Samhandlingskoordinator melder inn 

en sak for å informere. Må se på hvordan dette organiseres, 

helsenettverket ser nærmere på dette. 

 

 

Det skal være en felles konferanse om samarbeid velferdsteknologi 

på Agder 19-20 februar. Invitasjon fra Ø. Agder, NAV 

hjelpemidler, Husbanken, Utviklingssentrene i begge Agderfylkene. 

Hver kommune avgjør hvem som evt deltar på dette, de respektive 

kommuner melder på egne deltakere. Erfaringene derfra tas opp i neste 

Helsenettverksmøte. 

 

 

Regionen har en representant i fagutvalget E- helse og 

velferdsteknologi. Han blir innkalt til U4H prosjektgruppe. 

Vurdere regionens representasjon der.  

Helsenettverket må gi dette nettverket et klart mandat, slik at regionens 

representant har noe å forholde seg til. Se videre om regionens fagutvalg 

skal være arbeidsgruppe jfr. Sak 4/15 

Se samtidig om Helsenettverket lager mandat til de andre 

regionrepresentantene i de andre fagutvalgene slik at de har noe fast å 

forholde seg til og at de kan informere Helsenettverket med jevne 

mellomrom. 

 

 

Jfr. mail fra Kjell Rune og vedlegg. 

Ordningen med kreftkoordinator opphører i oktober. Det har kommet et 

nytt brev fra Kreftforeningen at de ønsker å videreføre ordningen etter 

dette med en 40 % finansiering fra Kreftforeningen og resten fra 

kommunene, med en gradvis nedtrapping til at kommunene overtar hele 

finansieringen. 

Dette er et felt som ikke finnes av tjenester i kommunene i dag. 

Mandal og Lindesnes har ikke midler til å være med, De andre 

kommunene vurderer videre drift av prosjektet. Marnardal og Audnedal 

svarer Kreftforeningen. 

 

 

Framskriving av kompetansebehov i kommunene 

Hva skal hver enkelt kommune gjøre selv og hva må vi se på sammen 

som region. Identifisere områder.  

 

Jfr. mail fra SLT koordinator 

Lage en felles regional handlingsplan mor vold i nære relasjoner. 

Sette sammen en regional ressursgruppe? Vente med å ta stilling til dette 

etter at det er avklart i det enkelte kommunestyre om prosjektstillingen 

skal fortsette. 

 


