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Kartlegger 2000
allmennlegers
praksis

| hvilken grad kartlegger og falger
allmennlegene opp sine pasienters
alkohol- og rgykevaner?

Legeforeningens forskningsinstitutt og
Statens institutt for rusmiddelforskning
(SIRUS) gjennomferer na en underso-
kelse blant norske allmennleger. Under-
sokelsen foregar i samarbeid med Norsk
forening for allmennmedisin og har to
formal: A fa kunnskap om bruken av kart-
leggingsinstrumenter og kortvarig inter-
vensjon i allmennpraksis nér det gjelder
alkoholrelaterte problemer, og & fi kunn-
skap om omfanget av intervensjon med
hensyn til roykeslutt.

— Undersekelsen har to deler, sier Olaf
G. Aasland, instituttsjef ved Legeforenin-
gens forskningsinstitutt. — Den forste
delen er en sporreskjemaundersekelse til
et representativt utvalg av 2 000 norske
fastleger. Den andre delen vil vaere basert
pa gruppeintervjuer med et utvalg fast-
leger. Denne delen av undersgkelsen vil vi
sende ut serskilt invitasjon til i lopet av
hesten, sier han.

Det gis anledning til 4 svare bade pé
Internett og pé papir. Deltakerne far bade
et skjema i posten samt et elektronisk
sperreskjema per e-post pa den adressen
de har oppgitt til Legeregisteret. De som
onsker & svare pa papir pa «gamlemateny,
fyller ut sine sperreskjemaer og returnerer
det i frankert svarkonvolutt.

— Resultatene vil bli publisert i nasjo-
nale og internasjonale tidsskrifter, for-
teller Aasland. Han understreker at alle
svar blir anonymisert for forskerne. Det
gjelder ogsa skjemaer som er utfylt elek-
tronisk. Lydopptak fra gruppeintervjuene
vil bli slettet, ssmmen med indirekte per-
sonidentifiserbare opplysninger.

— Prosjektet er pa vanlig mate innmeldt
til vart personvernvernombud ved Norsk
Samfunnsvitenskapelig Datatjeneste, sier
instituttsjefen.

Kari Ronge
kari.ronge@!legeforeningen.no
Legeforeningens forskningsinstitutt
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Glade for stgtte

- Vier takknemlige for de 20 millioner
kronene som ble bevilget i revidert
nasjonalbudsjett, sier Kristian Vetle-
sen, leder i Norsk arbeidsmedisinsk
forening.

Regjeringen har valgt a bevilge 20 millioner
kroner i revidert nasjonalbudsjett til de
arbeidsmedisinske miljoene ved sykehusene.

— De oremerkede midlene skal brukes til
a opprette overlegestillinger og utdannings-
stillinger. Utdanningskapasiteten ved avde-
lingene samsvarer ikke med behovet for
arbeidsmedisinere i samfunnet, sa dave-
rende arbeids- og inkluderingsminister
Bjarne Hkon Hanssen i en pressemelding.
Regjeringen vil dessuten styrke oppfol-
gingen av det arbeidsmedisinske feltet
i Statens arbeidsmiljeinstitutt (STAMI)
med 2,5 millioner kroner.

— Vi hadde fétt signaler om at disse pen-
gene skulle gis, men vi visste ikke nér de
kom. Vi er veldig takknemlige, smiler
Kristian Vetlesen.

Legeforeningen og Norsk arbeidsmedi-
sinsk forening (Namf) har hatt et svaert godt
samarbeid med LO og NHO i arbeidet opp
mot og i dialogen med Arbeids- og inklude-
ringsdepartementet (AID) og Helse- og
omsorgsdepartementet (HOD) for a fa til-
delt ekstra midler til utdanning og forskning
ved de arbeidsmedisinske avdelingene ved
helseforetakene.

— I de to departementene — seerlig i AID —

Samarbeider tett

- Fordivi er sma, er det viktig at de to
foreningene star samlet, sier Kristian
Vetlesen, leder i Norsk arbeidsmedi-
sinsk farening.

Arbeidsmedisinerne hadde et vellykket
felles &rsmete for yrkesforeningen Norsk
arbeidsmedisinsk forening (Namf) og den
fagmedisinske foreningen Norsk forening
for arbeidsmedisin (Nfam) 5. og 6. mai pa
Refsnes Gods ved Moss. Dette var forgvrig
den fagmedisinske foreningens forste ars-
mate, hvor de la frem sitt forste budsjett.
P4 arsmetet ble det brukt en del tid pa
a forklare at bakgrunnen for a opprette
Nfam, var Legeforeningens vedtak om
storre satsning pa fagmedisinske foreninger.
Arbeidsmedisinerne loste dette ved at
Namfs fagutvalg ble viderefort som Nfam.

Kristian Vetlesen haper de sremerkede midlene
blir starten pa en langsiktig styrking av de arbeids-
medisinske miljpene. Foto Anne Winsnes Redland

har de ogsd jobbet veldig godt med dette,
understreker Vetlesen forneyd. Han er opp-
tatt av at arets gremerkede midler blir
starten pa en reell og langsiktig styrking

av miljeene.

— Forelopig er vi usikre pd om det er
snakk om varige midler, sier Vetlesen som
forteller at Namf ogsé lurer pa hvordan
sykehusene vil bruke de ekstra pengene.

— Det mé vere slik at de faktisk kommer
de arbeidsmedisinske avdelingene til gode,
og ikke gar med til noe annet. Det er viktig
at ressursene som stilles til rAdighet for
sykehusene, blir benyttet i samsvar med
intensjonene, papeker Kristian Vetlesen.

Anne Winsnes Rgdland
anne.winsnes.rodland@legeforeningen.no
Avdeling for informasjon og helsepolitikk

Namf pa sin side skal arbeide med lonns-
og arbeidsforhold.

I tillegg til & drsmoter samtidig, gjennom-
forer foreningene ogsa felles styremeter.
— Fordi det arbeidsmedisinske miljeet er lite
og arbeidsmedisinerne er obligatoriske med-
lemmer i begge foreningene, er det viktig
med et naert samarbeid, understreker Kristian
Vetlesen. Som leder for den minste yrkesfor-
eningen i Legeforeningen, er han opptatt av
at arbeidsmedisinerne stir samlet.

— Vi ma passe pa at vi ikke konkurrerer
mot hverandre, siden vi i utgangspunktet
er s fa. Hvis miljeet ble splittet i to for-
eninger, ville vi i tillegg fétt problemer
med a fa nok folk, forklarer han.

Anne Winsnes Rgdland
anne.winsnes.rodland@!legeforeningen.no
Avdeling for informasjon og helsepolitikk
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