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Agder er sinte fordi Oslo-sy
kehusene angivelig fr ek
stra penger. Jeg kan godt
forstå reaksjonene, dersom
det var riktig fremstilt.

Men dette er desinforma
sjon fra en klønete helsemi
nister og hennes dotter av
noen statssekretærer, som
sier dette er en endring til
det bedre. Hvem tror de at
de lurer? Velgerne er ikke
dumme.

300 millioner i lån er
dessuten et latterlig lavt be
løp — en dråpe i havet. Vir
keligheten er atskillig verre:

Sykehusfusjonen i Oslo
kan innebære unødvendige
kostnader på 23 milliarder,
nok til flere sykehus på Sør
landet.

Det koster å bygge nye syke
hus, hvis man vil samlokali
sere i den tro at stort er bra
og at mindre stort er mindre
bra. St. Olavs Hospital i
Trondheim koster for ek
sempel 12,5 milliarder. Nya
Karolinska Solna i Stock
holm koster 14,5 milliarder
SEK.

Oslo hadde ikke trengt
mer penger, dersom Helse
Sør-øst RHF ikke hadde
nedlagt Aker sykehus, som
var i bra bygningsteknisk
stand. Ullevål sykehus deri
mot, har gamle, dårlige bygg
fra 1887 og har langt dårlige
byggteknisk standard. Det
er heller ikke plass nok der.

Likevel skal virksomheten
på Aker overføres til Ulle
vål. Direktøren beregnet
kostnadene til denne flytte
kabalen til 17—20 milliarder,
men fikk beskjed om å hol
de seg til budsjettet og valg
te å gå på dagen.

Tanken ledes hen til «The
empty hospital» i den gamle
TV-serien «Yes, Minister.»
Det var jo helseminister Jim
Hackney, som ble lurt og
manipulert av helsebyråkra
tene, som sa «I am their lea
der, I must follow them».

Helseministeren må sna
rest råd erstattes av en som
ikke er fullt så blåøyd og
lettlurt. La Trond Giske
overta;
i) Han bør trykke på «reset»
og la Aker sykehus leve.
2) Han bør sparke Helse
Sør-østs direktør Bente
Mikkelsen.
3) Han bør kutte ut de regio
nale helseforetakene og la de
folkevalgte styre våre syke
hus.

Da de 01.01.2011 overførte

160.000 innbyggere fra Oslo
til Ahus, fulgte det med 1,7
milliarder budsjettkroner.

Grunnen til at det plutse
lig ble budsjettunderskudd i
Oslo er selvforskyldt. De
overførte seks Follo-kom
muner i strid med Stortin
gets vedtak 10.12.2003.
Byggeprogrammet på Ahus
ble i sin tid redusert med
30.000 kvm, fordi Follo
skulle være på Aker som
ikke skulle legges ned.

Likevel vedtok Pølse
Hanssen 27.11.2008 å presse
inn Follo på Ahus. Senere
har man begynt å bløffe om
hva Stortinget egentlig ved
tok. Dette er hårreisende og
en stor skandale. Lar Jens
seg lure av Helse Sør-øst?

BefolkningsØkningen i 2030 i
Oslo og Akershus kan ifølge
SSB bli ca 400.000 nye inn
byggere. De må derfor like
vel bygge de 30.000 kvm på
Ahus som ble tatt ut av byg
geprogrammet. Det skulle
bli 3,3 milliarder.

I tillegg kommer de 17—20
milliarder som det koster å
bygge nytt på Rikshospita
let, for få plass til flytting
fra Ullevål - og nybygg på
Ullevål for å få plass til flyt
ting fra Aker. Dette er nok
til flere nye sykehus på Sør
landet, og nok til seks nye
sykehus i Møre og Romsdal.

Ivar thristensen
Aker sykehus’ venner

DEBATT
MEDMENNESKER

Aset Mohamadis
skjebne i Norge
Vi som har fulgt med i saken
om den utviste AsefMoha
madi, reagerte først med
sjokk over myndighetenes
avgjørelse og behandling.

Staben i utlendingsnemda
skulle hatt et intens og kon
tinuerlig kurs i medmennes
kelighet og politiet med sine
«Gestapo-metoder», likeså.
Hvis disse er representanter
for et «kristent» land, er det
veldig trist.

Maktesløse har vi lest Ag
derposteiis reportasjer om
den unge, foreldreløse afg
hanerens vei mot en utrøste
lig usikkerhet. Hadde han
ikke fått behandling i Italia,
som han med en gang kun
ne fått i Norge, hadde han
gått den sikre død i møte.

Respekten gir vi til legene
og helsepersonellet ved sy
kehuset i Arendal. All ære
til sykepleier Eva Røed, som
reiste til Milano for bistå
gutten. Vi er rørte og glade.

Martin Aanonsen
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17 kronikører har på oppfordring fra Agderposten
kvesset blyanten for å provosere, kommentere og
komme med sine betraktninger om aktuelle saker.
Følg med hver onsdag, fredag og lørdag.

Desinformasjon
om sykehusene
INNSPILL

fremtidens eldregenerasjon; 68-ere som vil bruke sine evner og bestemme over eget liv, bruke mye pen-
egen velvære. Dagens teknologiske utvikling gjør det vanskelig å spå hvordan hverdagen vil bli
generasjonen» i år 2020.


