Kjenn og lgnn

Et eventuelt lgnnslaft i offentlig sektor ma malrettes gjennom lokale kollektive
forhandlinger, mener Legeforeningen, som 0gsa ser positivt pa at en tredel

av foreldrepermisjonen forbeholdes far.

Likestillingskommisjonens utredning
Kjonn og lonn (1) presenterer en bred gjen-
nomgang av fakta og mulige &rsaker til
lennsforskjeller mellom kvinner og menn,
bade nasjonalt og internasjonalt. Det er et
viktig og verdifullt grunnlagsdokument for
a styrke arbeidet med likelennsrettede
tiltak, mener Legeforeningen.

Utredningen dokumenterer at lonnsfor-
skjellene mellom menn og kvinner er bety-
delig redusert, men tempoet 1 utjevningen
er gatt ned etter hvert som forskjellene né
blir mindre. De bestdende forskjellene er
hovedsakelig betinget i at kvinner oftere
velger & arbeide i offentlig sektor, der
lonnsnivaet — med unntak for ufaglerte —
er lavere enn i privat sektor, serlig for
arbeidstakere med lang utdanning.

Spersmalet om likelonn er viktig, ogsa
innad i legegruppen. Tall fra Statistisk sen-
tralbyra 1 2007 viser at det var en sterre
reallonnsnedgang for kvinnelige leger enn
for mannlige leger dette aret (2). Lonnstall
fra 2006 viser at kvinnelige leger tjener
1 gjennomsnitt 10 000 kroner mindre enn
menn (3).

Fra & vere et sterkt mannsdominert yrke,
er kjonnsbalansen i legeyrket blitt radikalt
endret de siste ti arene. Kvinner utgjor i dag
flertallet av medisinstudentene, og det for-
ventes at kvinnelige leger blir i flertall
1 Norge fra 2016. Det blir derfor ekstra
viktig for Legeforeningen at man i sam-
funnet har et bevisst forhold til de para-
metre i arbeidslivet som medferer like-
lennsutfordringer.

Foreldrepermisjon
Likelennskommisjonen foreslar endringer
1 Folketrygdlovens kapittel 14 for & sikre at
medre og fedre deler likere pa foreldreper-
misjonen. Det er viktig & verne om den pri-
vate autonomien, og det er uheldig hvis
samfunnet i for stor grad legger opp til
regler som begrenser den enkelte families
valgmulighet, mener Legeforeningen, som
samtidig ser at mer likedeling av omsorg og
ansvar for barn og hjem er en viktig faktor
i forhold til mélet om likelenn mellom
kjennene. Foreningen ser positivt pa utval-
gets forslag om at en tredel av foreldreper-
misjonen forbeholdes far, da det vil gjere
det enklere for fedre & fa permisjon fra sin
arbeidsgiver. En forutsetning for & kunne
lovfeste en slik modell mé vere at far gis
individuelle opptjeningsrettigheter, at for-
eldrepengene beregnes pa bakgrunn av fars
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lonn i fars permisjonstid, og at dagens tak
for opptjening pa 6 G fjernes for begge for-
eldrene. Legeforeningen stotter forslaget
om en tariffestet rett til et gjennomsnittlig
lonnstillegg som et minimum ved tilbake-
komst til arbeidsplassen etter fravaer
grunnet foreldrepermisjon.

Lenn og forhandlingssystem

Selv om gjennomgangen av lennsoppgje-
rene viser at det har vert oppmerksomhet
pé likelonn de siste ti &r, og at kvinnedomi-
nerte forhandlingsomréader har fatt sin del
av lennsveksten, har forhandlingsmodellen
ikke maktet & endre relative lonnsforskjeller
mellom kvinner og menn.

Historien viser at likelennsfokus i sent-
rale oppgjer i offentlig sektor ikke har fort
arbeidslivet helt til mal nar det gjelder like-
lonn. Legeforeningen mener at urimelige
lennsforskjeller mellom kvinner og menn
er en type utfordring som best lar seg lase
pa et lokalt niva, gjennom lokal kollektiv
lonnsdannelse. Foreningen vil derfor ta til
orde for en sterre grad av lokal lennsdan-
nelse i offentlig sektor, ogsd som et middel
til & avhjelpe likelennsutfordringer.

Flere kvinner til lederstillinger
Legeforeningen er positiv til et forslag om
at regjeringen skal utforme et prosjekt med
statte til virksomheter og organisasjoner
som gjennomforer tiltak for & heve kvinners
kompetanse og motivasjon med sikte pa
a oke rekrutteringen av kvinner til lederstil-
linger. Foreningen stetter ogsa forslaget
om at initiativet skal komme fra bedriftene/
arbeidsgiverne, slik at dette eventuelt blir
lokalt forankrede prosjekter. Legefor-
eningen har selv et prosjekt — «Frist meg
inn i ledelse» — som er opptatt av & eke god
rekruttering inn i ledelsesposisjoner.

Les hele horingsuttalelsen: www.lege-
foreningen.no/?id=145443

Hanne Gillebo-Blom
hanne.gillebo-blom@!egeforeningen.no
Forhandlings- og helserettsavdelingen
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Oppnevninger

Trygderettens legmedlemsutvalg

Bente Skipenes @strem og Dag Brekke er
oppnevnt som Legeforeningens representan-
ter til Trygderettens legmedlemsutvalg for
perioden 1.7. 2008-30.6. 2012.

Nasjonal nemnd for fastlegeordningen

Frode @vrejord, Anne Hensrud, Lars Erik
Halvorsen, Gunnar Ramstad, Magnhild Aanje
og Karin Frydenberg, alle fra Allmennlege-
foreningen (Af), Olaf Johan Hartmann, Lars
Henning Larsen og Karin Wang-Homen fra
Yngre legers forening (Ylf) samt Barbro Kvaal
og Ole Johan Bakke fra Leger i samfunns-
medisinsk arbeid (LSA), er oppnevnt som
medlemmer av nasjonal nemnd for fastlege-
ordningen for perioden 1.7. 2008 til 30.6.
2010. Advokat Nils J. Grytten og advokat
Kjersti Patricia Amundsen er oppnevnt som
ledere for samme periode.

Legeforeningens jubileumskomité

Rolf S. Kirschner, Marte Sophie Kvittum Tan-
gen, Marit Tender Rgdland, Einar Vie Sundal,
Anna Midelfart og Svein Aarseth er oppnevnt
som jubileumskomité for Legeforeningens
125-arsjubileum i 2011. | tillegg er presi-
dent, visepresident og generalsekretaer opp-
nevnt som medlemmer av komiteen.

Allmennmedisin og psykisk helse

Gisle Roksund, Norsk forening for allmenn-
medisin (leder), Jan Emil Kristoffersen, All-
mennlegeforeningen og Olav @stlund Erik-
sen, Norsk psykiatrisk forening er oppnevnt
som medlemmer i et styringsrad for atte
prosjekter tilknyttet allmennlegetjeneste og
psykisk helse innenfor allmennmedisin og
psykisk helse. Styringsradet er ansvarlig for
beslutninger om igangsettelse av prosjek-
tene, overordnet styring av disse og for rap-
portering til Helsedirektoratet.

Prosjekt EPJ Monitor

Norsk senter for elektronisk pasientjournal
(NSEP) har invitert Legeforeningen til & delta
i prosjektet EPJ Monitors referansegruppe.
Prosjektet, som antas & ha en varighet pa
3-5 ar, skal kartlegge utbredelse, anven-
delse og gevinster ved bruk av elektronisk
pasientjournal (EPJ) i helsevesenet. Audun
Fredriksen, Legeforeningens sekretariat, er
oppnevnt som Legeforeningens representant
i referansegruppen.

Sentralstyrereferatene er tilgjengelig pa:
www.legeforeningen.no/?id=56803
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