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Turnustjenesten evalueres

Denne uken mottar alle turnusleger som avslutter turnustjenesten
15. august, i distrikt og i sykehus, et sparreskjema som ledd i en nasjo-

nal evaluering av turnustjenesten. Skjemaet sendes ogsa til turnuslege-

nes veiledere.

— En rekke endringer i rammebetingelsene
for turnustjenesten reiser sparsmal om tje-
nesten fortsatt oppfyller hensikten og hvilke
endringer som eventuelt er pakrevet, sier
Ole Tunold, prosjektleder for underse-
kelsen. — Legeforeningen har derfor
bestemt at det skal etableres en kontinuerlig
standardisert nasjonal evaluering av turnus-
tjenesten basert pa sperreskjemaunderse-
kelser, sier han.

Hoy svarprosent
sikrer god kvalitet
Totalt vil ca. 700 turnusleger samt deres
veiledere motta skjemaet som sendes ut
i fire ulike versjoner. Sperreskjemaunder-
sokelsene skal monitorere kvaliteten
i turnustjenesten og tjene som informa-
sjonsgrunnlag i arbeidet med 4 utvikle tje-
nesten, og de skal danne grunnlag for
beslutninger vedrerende turnustjenesten
bade for turnusradet, arbeidsgivere og myn-
digheter. Sosial- og helsedirektoratet stotter
undersekelsen og har ogsa signalisert at de
onsker & vere med, sier Ase Brinchmann-
Hansen som representerer Legeforeningens
sekretariat i turnusradet.

— Det er viktig & {4 inn sd mye informa-
sjon som mulig, og det er avgjerende for

undersgkelsens kvalitet at vi fir en hoy
svarprosent, sier Tunold. Han haper derfor
at de aller fleste tar seg tid til & besvare
skjemaet og returnerer det innen den opp-
satte fristen. Vi vil ogsé oppfordre tillits-
valgte i Yngre legers forening (Y1f), Over-
legeforeningen (Of), Alment praktiserende
legers forening (Aplf) og Leger i sam-
funnsmedisinsk arbeid (LSA) til & opp-
muntre turnuslegene og veilederne deres til
a besvare skjemaet, sier han.

Sikrer anonymitet

— Hensikten med underseokelsen er a be-
skrive turnustjenesten generelt, ikke & vur-
dere de enkelte sykehus eller veiledere opp
mot hverandre. Vi er ikke forst og fremst
interessert i forskjellene mellom turnusste-
dene, men i turnustjenesten som helhet, der-
for har vi ogsa valgt & anonymisere under-
soekelsen, sier Tunold.

— Forste etappe av undersekelsen vil gi
oss svar pa om tjenesten fungerer etter hen-
sikten og hvilke utfordringer som fore-
ligger. En slik generell undersokelse er ned-
vendig for i neste omgang 4 utvikle et mer
spisset instrument — som ogsa kan si noe
om forskjellene mellom tjenestesteder, sier
Ole Tunold.

Ole Tunold og Ase Brinchmann-Hansen haper péa stor oppslutning om sparreundersekelsen
til turnuslegene. Foto Lise B. Johannessen
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— Vi seker & fange opp turnuslegenes
opplevelser og kontakt med pasienten, om
de far med seg fullstendige behandlings-
forlep eller bare fragmenter, og om de far
mengdetrening og bredde i tjenesten. Vi
ensker dessuten & finne ut om legene far
den veiledning og supervisjon som de skal
ha, sier han.

— Legeforeningen har fortsatt en stor tro
pa at turnusleger og leger under spesialise-
ring skal ha oppnevnt en veileder, sier Ase
Brinchmann-Hansen. — Det ber vare
minimum tre individuelle veiledningssam-
taler. Veiledning i grupper er flott som et
supplement, men ikke til erstatning for en-
til-en veiledning, sier hun.

Lang prosess

— Bakgrunnen for at undersekelsen na er
blitt en realitet, er tiltagende utfordringer

1 turnustjenesten siden slutten av 1990-
tallet, sier Ase Brinchmann-Hansen. — Bl.a.
har vi fétt en ekning i antall turnusleger.
Som en folge av dette opplever vi ogsé at
trykket pa sykehusene er blir mye storre.
Legeforeningen var bekymret for at kvali-
teten pa tjenesten skulle forringes, og Yngre
legers forening var kritiske til tjenesten. De
gav klart uttrykk for at noe matte gjores
dersom de fortsatt skulle vaere representert
i turnusradet.

En av utfordringene er at dagens medisi-
nerstudenter har et helt annet utgangspunkt
nar de skal inn i tjenesten, enn de hadde for
20-30 ar siden. Langt flere har ulike kom-
petanse nar de skal inn i turnus, de er
utdannet ved flere ulike leresteder bade
1 inn- og utland, og de har ulike kulturell
bakgrunn. Vi ser ogsa at langt feerre turnus-
kandidater har erfaring fra praksis. Sveert
mange gar na rett fra studiet og inn i tje-
nesten, sier Ase Brinchmann-Hansen.

— Vi har en forventet standard og en mal-
beskrivelse, og vi har et utgangspunkt som
er lagt til grunn for hva vi forventer. Situa-
sjonen per i dag kan imidlertid tyde pa at
turnustjenesten kanskje ikke er like god
som forutsatt. Dette ensker vi & gjore noe
med, sier Tunold og Brinchmann-Hansen.
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