Kommunikasjon 1 helsevesenet

Forholdet til mediene og pasient-
kommunikasjon var tema pa en
konferanse om kommunikasjon i
helsevesenet med over 100 deltakere.

— Unnga paranoia, bekjemp din medie-
skrekk og sats pa et godt samarbeid med
pressen lokalt, for det gér sjelden galt nér du
har med journalister du kjenner & gjore, sa
generalsekretaer i Legeforeningen Magne
Nylenna i sitt foredrag.

— Helsestoff er viet gkende interesse og
omfanget er okt, men det er svaert fi journa-
lister som har spesialisert seg pa helsestoff i
motsetning til for eksempel sport og ekono-
mi, sa han. Han papekte at mange av oppsla-
gene i tabloidpressen bade er ufullstendige
og ukritiske: — Hva vil vi egentlig? Komme
til orde eller ikke komme til orde?

Viktig med dpenhet

Tidligere kringkastingssjef Einar Forde pa-
pekte viktigheten av apenhet i enhver kom-
munikasjon. Han oppfattet leger som svaert
redde for journalister og mente at legestan-
den har all grunn til & diskutere sitt forhold
til mediene.

— Hvis man ikke er redd, er hver anled-
ning en sjanse, sa han og la vekt pa det er
viktig at apenhet og trygghet er til stede i
kommunikasjonen. — Informerte medarbei-
dere gjor en bedre jobb og ledere som infor-
merer far ekte autoritet, sa Forde.

Har legene medieskrekk?

Redakter i Dagsavisen Hilde Haugsgjerd
oppfordret helsepersonell til ikke & tie. — Vi
i mediene trenger ikke informasjonssjefer
som er buffere mellom fagekspertisen og det
offentlige. Vi ensker informasjonsfolk hvis
rolle er & hjelpe mediene til & f4 kontakt med
fagmiljeene, men det er ogsé viktig & beskyt-
te ansatte nar det er pa sin plass, sa Haugs-
gjerd.
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Hilde Haugsgjerd og Magne Nylenna rdder til

samarbeid for best resultat. Begge foto L.T.
Kongsvik

Hun péapekte viktigheten av at mediene
beskytter pasienter som er i en sarbar situa-
sjon: — Vi kan gi r&d og veiledning, men ber
heller ikke hindre pasienten i & ga til medie-
ne hvis pasienten selv har bestemt seg for
det.

Nér det gjelder arsaken til tabloidoppsla-
gene, mente Haugsgjerd at sykehusverdenen
kan takke seg selv fordi den alltid har veert sd
lukket: — Det har veert en kort tradisjon for
apenhet, men dette vil ga seg til.

«Dorhandtakssyndromet»

—20-30% av alle pasienter gér ut av legens
dor uten & ha fatt fremfort sitt hovedbud-
skap, sa allmennpraktiker Kjell Olav B.
Svendsen ved Frogner helsesenter i Oslo
som mente at legene mé bli flinkere til &
mete pasientene.

— Viére holdninger og evne til empati og
etikk er viktig, likeledes hvordan legen for-
holder seg til sin PC i konsultasjonen. Det er
viktig at man ferst informerer pasienten om
nedvendigheten av PC-bruk, deretter ber
man lytte til pasienten for man begynner a
skrive, sa Svendsen. — For & fa til en god
kommunikasjon er det viktig & gjore det en-
kelt for pasienten, skape tillit, vere rolig og

Vant frem i sak om tolketjenester

Legeforeningen har vunnet frem i sak
om tolketjenester og fatt bekreftet at
slike tjenester er et kommunalt
ansvar.

Det slar Helsedepartementet fast etter tidli-
gere & ha ment at dette er den privatpraktise-
rende legens plikt.

I brev fra Helsedepartementet til Pasient-
ombudet fastslo departementet at pasientret-
tighetsloven innebearer en plikt for privat-
praktiserende spesialister til & skaffe og betale
tolk for fremmedspréklige pasienter. Depar-
tementet har etter oppfordring fra Legefor-
eningen endret standpunkt og slar i brev
datert 7.11. 2002 fast at tolketjenester er et
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kommunalt ansvar. I brevet heter det at kom-
munen skal dekke utgifter til tolk.

Legeforeningen hevdet overfor departe-
mentet at dette var en uriktig lovforstaelse og
bad om ny vurdering. Legeforeningen viste
ogsa til at dagens betalingssystem ikke er til-
rettelagt for tolketjenester ved at privatprakti-
serende leger er naringsdrivende, men har
bundet prisfastsettelse. Inntekter baseres pa
trygderefusjoner, driftstilskudd og egenande-
ler fra pasientene. Dette har Legeforeningen
nd fatt medhold for i Helsedepartementet.

Anne Kjersti Befring
Lars Duvaland
Forhandlingsavdelingen

Bjorn Snilsberg og Ivar J. Aaraas var blant de fi
legene som var til stede.

diskret og unngéd avbrytelser. Vi ma ikke
glemme de vanskelige «skjulte» temaene
som psykiatri, rus, overgrep/mishandling,
kultur/sprék og seksuelle problemer. Vi ma
bli flinkere til & fange opp dette og vaere opp-
merksomme pd «derhandtakssyndromet».
Mange pasienter teor forst nevne det de
egentlig kom for nér de er pa vei ut av lege-
kontoret, sa Svendsen.

Legene savnet pa konferansen
Blant konferansedeltakerne var det flest in-
formasjonsfolk og kun et fatall leger.

— Totalt sett har det vaert en usedvanlig bra
og aktuell konferanse for meg som lege, det
er derfor synd at det ikke var flere leger til
stede, sa Bjorn Snilsberg, assistentlege ved
psykiatrisk avdeling, Molde sykehus.

—Det har vart nyttig 4 bli kjent med medie-
folks mate & tenke pa. Det har ogsa veert
klargjerende i forhold til de juridiske aspek-
tene knyttet til helsepersonells mulighet til &
uttale seg, sa Snilsberg.
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Informasjonsavdelingen
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