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Justering

av valgregler og instruks
Valgregler og instruks for Legeforeningens
tillitsvalgte endres med en liten justering.
Endringen skal vaere midlertidig, inntil lands-
styret har behandlet organisasjonssaken.

Oppfolging av landsstyrevedtak
Landsstyremgtet i Loen bad sentralstyret
arbeide for & fa etablert en finansieringsord-
ning for foretakene som stimulerer til spe-
sialisering og kompetanseutvikling for lege-
spesialister. Sentralstyret vil benytte alle
relevante muligheter for innspill, som kan
bidra til at finansieringen av spesialistutdan-
ningen og kompetanseutvikling for lege-
spesialister i helseforetakene blir styrket.

Legers videre-

og etterutdanning

Sekretariatet hadde utarbeidet utkast til brev
med gnske om synspunkter pa de problem-
stillinger sentralstyret har draftet i forbindelse
med landsstyrets vedtak i 2004 om at «tel-
lende utdanningsaktiviteter i legers videre- og
etterutdanning skal arrangeres uten gkono-
misk og praktisk medvirkning fra firmaer».
Saken forelegges yrkes- og spesialforenin-
ger, avdelinger og spesialitetsradet.

Endring av vedtekter

Forslag til vedtektsendringer i Legeforenin-
gens lanefond til etablering og reetablering
av privat praksis sendes med enkelte end-
ringer pa organisasjonsmessig haring som
forberedelse til landsstyrebehandling.

Nytt prinsipp-

og arbeidsprogram

Forslag til Legeforeningens prinsipp- og
arbeidsprogram for 2006—2007 med
enkelte endringer, sendes avdelinger,
yrkesforeninger og spesialforeninger som
ledd i forberedelse til landsstyrematebe-
handling i mai 2005. Svarfrist er 1.3. 2005.

Lovendring

Sentralstyret foreslar for det kommende
landsstyremgte at Legeforeningens lover

8 6, annet ledd gis slik utforming: «Lands-
styrets mater er apne for Legeforeningens
medlemmer og media, unntatt ved behand-
lingen av saerskilte saker som landsstyret
matte bestemme.» Forslaget sendes avde-
linger, yrkes- og spesialforeninger. Svarfrist
er 1.3. 2005.

Legeforeningens lover § 13
Yngre legers forening (YIf) hadde tilskrevet
Legeforeningen og uttrykt misneye med
hvorledes sentralstyret praktiserer yrkesfor-
eningenes rett etter lovenes § 13, til & mote
i sentralstyret for a uttale seg muntlig. Sent-
ralstyret vedtok enstemmig a tilskrive YIf om
forstaelsen av Legeforeningens lover § 13.
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@nsker fortsatt statlig tilsyn

Det er grunn til & tro at tilsynet med kommunehelsetjenesten snarere
bor styrkes enn reduseres, og at ansvaret for faglige tilsynssaker fort-
satt ber ligge hos Helsetilsynet i fylket.

Dette skriver Legeforeningen i en uttalelse
til det sakalte Aaslandutvalgets hering om
statlig tilsyn med kommunesektoren (1).

I utredningen antas det at statlig tilsyn med
kommunesektoren ber reduseres. Videre
foreslas det at Helsetilsynets oppgaver

i fylkene skal overfores til Fylkesmannen,
og at Fylkesmannen ved bruk av sanksjoner
ma vurdere de virkningene sanksjonene kan
ha for kommunens ovrige virksomhet.
Tilsynsutvalget gir 16 konkrete tilradinger
for & regulere det statlige tilsynet med
kommunesektoren.

Ma sikre samordning
Legeforeningen stetter i utgangspunktet
tiltak for & bedre samordningen av statlig
tilsyn med kommunesektoren, og deler
vurderingen om at den enkeltes rettssik-
kerhet og samfunnssikkerhet ber legges til
grunn for & skille ut omrader for statlig
tilsyn. Legeforeningen mener imidlertid at
motsetningsforholdet mellom tilsyn og
lokalt folkestyre er tillagt for stor vekt

i utredningen.

— Samordning ber heller sikres gjennom
samarbeid mellom statlig sektortilsyn for
a harmonisere tilsynet av kommunal virk-
sombhet, og & legge til rette for samarbeid pa
tvers mellom Fylkesmannen og helsetil-
synet i fylket, skriver Legeforeningen.

Flertallets antakelse om at en gjennom-
gang pa bakgrunn av rettssikkerhet og
samfunnssikkerhet vil fore til en reduksjon
av statlig tilsyn med kommunesektoren,
deles ikke av Legeforeningen: — Det er
grunn til 4 tro at en slik gjennomgang
snarere vil avdekke utsatte omrader innen
kommunal helsetjeneste, der statlig tilsyn
bar styrkes bade i omfang og kvalitet. Det
at en slik gjennomgang ikke ligger til
grunn, svekker utvalgets tilradinger, skriver
Legeforeningen.

Kompetansekrevende
— Formalet med tilsynet er & sikre at befolk-
ningen fir de nedvendige og grunnleggende
helsetjenestene de lovmessig skal ha, og at
disse tjenestene har forsvarlig kvalitet. Det
er nodvendig & opprettholde ner kontakt
med den sentrale tilsynsmyndigheten for
faglig stette og lik praksis innen helsetje-
nestene i et helhetlig perspektiv som bade
omfatter statlig og kommunal helsetjeneste.
— Tilsyn med store og komplekse organi-
sasjoner er svert kompetansekrevende,
bade med hensyn til den medisinske og
tjenestefaglige kompetansen, samt tilsyns-

og metodekompetansen. Legeforeningen er
derfor imot forslaget om en lovfestet
samordning av reaksjoner mellom de ulike
sektorene. Foreningen stotter ikke forslaget
om & legge Helsetilsynet i fylket under
Fylkesmannen i faglige tilsynssaker.

Koordinering pa tvers

— Mottakere av helsetjenester har behov for
at det er god samhandling mellom
kommune- og spesialisthelsetjenesten. Det
er ofte i grenseflatene mellom tjenesteni-
vaene at svikt oppstar, eksempelvis
innenfor tilbudet til rusmisbrukere, psykisk
syke, personer med kronisk sykdom,
psykisk utviklingshemmede og andre
grupper. At antallet fylkesovergripende
helseforetak gker, gjor ogsa at det er
nedvendig med koordinering pa tvers av
fylkesgrenser. Vi viser i denne sammen-
heng til intensjonene bak det pdgaende
arbeidet for & styrke samhandlingen mellom
tjenestenivaene, skriver Legeforeningen.

— Helsetjenester er et sentralt velferds-
gode, og kommunene har ansvar for & tilby
helsehjelp til personer som er i en sveert
sarbar situasjon. Brudd pa kommunenes
plikter pa helseomradet kan ikke nedtones
pa bakgrunn av organisatoriske og ekono-
miske forhold i kommunen. En endring
i gjennomslagskraften pa statlig tilsyn ma
eventuelt skje gjennom lovgivning, og ikke
gjennom organisatoriske lgsninger for
a4 fremme samordning, skriver Legefor-
eningen.

Les hele horingsuttalelsen:

www.legeforeningen.no/
index.gan?id=56710

Terje Sletnes
terje.sletnes@legeforeningen.no
Avdeling for informasjon og helsepolitikk
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