Intense og spennende

forhandlinger

Forhandlingsarbeidet 2009 kom nok en gang i mal innenfor de ulike
forhandlingsomradene fgr ferieavviklingen.

Det har veert en intens og spennende
periode som startet med forberedelser alle-
rede for arsskiftet. Som ledd i forberedel-
sene er serskilte sporsmal som pensjons-
ordning for ansatte leger i det offentlige,
kostnader til helsenett og pensjon for
ansatte for neringsdrivende leger blitt
utredet. Noe av arbeidet har skjedd i parts-
sammensatte grupper. Forhandlingsarbeidet
er slik sett noe som foregéar gjennom hele
aret.

Viktig a std samlet

Det har veert mange utfordringer. Noen har
veart av en slik karakter at det har betydning
langt utover den enkelte periode det for-
handles om og utover det enkelte forhand-
lingsomréadet, som forhandlingene

om tjenestepensjon innenfor staten og kom-
muner. Rammene for forhandlingene var
den vedtatte pensjonsreformen med end-
ringer i folketrygdloven. Forhandlings-
resultatet vil gjores gjeldende ogsé innenfor
Spekter omradet, selv om denne arenaen
ikke var direkte involvert.

Forhandlingene forte relativt raskt til
brudd og mekling i slutten av mai, og det
ble ikke gjennomfert en ordiner mekling.
Meklingen hadde mer preg av a vaere for-
handlinger mellom staten og hovedsam-
menslutningene. Legeforeningen arbeider
gjennom hovedsammenlutningen Akademi-
kerne, som matte forhandle med de ovrige
hovedsammenlutningene for 4 kunne std
med samlede krav fra LO, Y'S og Unio.

Vi hadde god erfaring fra & sta samlet fra
varen 2006, da alle hovedsammenslutnin-
gene presenterte et samlet krav pa a beholde
sosiale bestemmelser pé sentralt niva innen
Spekteromradet.

Etter flere dager og netter ble det opp-
nédd et resultat som innebearer at brutto-
prinspippet som var viktig for oss, opprett-
holdes. Men det gjenstar flere elementer,
som levedrsjustering, noe vi ma vare for-
beredt pé tas opp igjen. Vi kommer til & se
narmere pa hvordan konfliktarbeidet er
innenfor stat og kommune, og hvordan vi
skal innrette oss som en forening som bade
organiserer arbeidstakere og arbeidsgiver-
representanter.

Godt grunnlag

Innenfor Spekteromrédet fikk vi et forhand-
lingsforlep med god progresjon og med
sentrale parter som evner & lose utford-
ringer som oppstar underveis. Det nye for-
handlingssystemet vi utviklet i 2007,
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sammen med Spekter, gir et godt grunnlag
for god fremdrift. YIf-gruppene fikk sitt
lennsoppgjer sentralt, mens overlegene
gjennomforte gode lokale forhandlinger.
Gjennomferingen av lokale forhandlinger
viste at vi har tillitsvalgte med solid erfa-
ring og innsikt i forhandlingsarbeidet. I
evalueringen vil vi vurdere narmere hva
som kan gjeres med de helseforetak der de
lokale forhandlingene ikke oppleves som
konstruktivt.

Store utfordringer
Normaltariffen kom i havn torsdag 25.6.
2009. I &r har det veart store utfordringer
knyttet til tre forhold. Stortinget hadde ved-
tatt en gkning av egenandeler pa 5 % som
skulle tilpasses i oppgjoret. I tillegg startet
vi forhandlingene med et overheng pé 3,7 %
og med et merforbruk pé refusjonstariffen
pa over 200 millioner kroner. Vi har
benyttet en god del tid innledningsvis til
a avklare prinsipielle spersmél i forhold til
registrert merforbruk og dekning av utgifter
i privat praksis. Vi oppnadde felles forsta-
else med staten i flere av de sentrale spors-
malene, noe som danner et godt grunnlag
for senere forhandlinger.
Forhandlingsresultatene for alle omré-
dene er lagt ut under Forhandlingsnytt pa
Legeforeningens nettsider. Sekretariatet har
sendt ut nyhetsbreyv til tillitsvalgte innenfor
alle omradene fortlopende. Det har ogsé
blitt sendt ut veiledere og annet materiell
til bruk av lokale tillistvalgte.

Gode prosesser

Vi opplever at bade Legeforeningen og
Akademikerne har hatt gode prosesser og
diskusjoner i forhandlingsutvalgene. Det
bidrar til at vi star samlet og kan benytte
samlede ressurser pa a utvikle de ulike
omrédene.
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Godkjenning
av utdanningsinstitusjon
| trdd med Legeforeningens anbefaling
har Helsedirektoratet truffet slikt vedtak:
Helsedirektoratet finner etter en kon-
kret og helhetlig vurdering grunnlag for
a godkjenne Blefjell sykehus, Kongsberg
som utdanningsinstitusjon for LIS i hjerte-
sykdommer gruppe Il, for inntil ett ars tel-
lende tjeneste, derav tre maneder pa
hjerteovervakning.
Vedtaket gjelder fra 19.6.2009.

Endring av merknad til spesialist-
reglene i gyesykdommer

| tr&d med sentralstyrets anbefaling har
Helsedirektoratet vedtatt a utvide listen
over relevante spesialiteter i merknad til
punkt 1.b i spesialistreglene for spesialite-
ten gyesykdommer.

Merknaden endres og far slik ordlyd:
«Med tjeneste i relevante spesialiteter
menes barnesykdommer, generell kirurgi,

geriatri, indremedisin, klinisk nevrofysio-
logi, medisinsk genetikk, medisinsk mikro-
biologi, nevrologi, nevrokirurgi, radiologi,
patologi, plastikkirurgi, revmatologi og gre-
nese-halssykdommer».

Endringen er gitt umiddelbar ikrafttreden.

Endring av kurskravet
i generell kirurgi
| tr&d med sentralstyrets anbefaling har
Helsedirektoratet vedtatt at kurset i kon-
servativ og operativ bruddbehandling
(«Vossakurset») ikke lenger skal vaere obli-
gatorisk for spesialiteten generell kirurgi.
Kurset erstattes med 20 valgfrie kurstimer
til spesialiteten generell kirurgi. Det totale
kurstimetallet reduseres fra 242 til 232
timer, hvorav 172 timer obligatoriske kurs
og 60 timer valgfrie kurs.
Kurskravet i spesialiteten generell kir-
urgi endres og far slik ordlyd:
Minimum 232 kurstimer hvorav 172
timer i obligatoriske kurs.
Falgende grunnkurs er obligatoriske:
1. Kirurgisk og medisinsk gastroenterologi
ca. 30 timer
2. Pre-, per- og postoperativ behandling
og intensivmedisin ca. 30 timer
. Traumatologi / krigskirurgi ca. 30 timer
. Ikke-kardial thoraxkirurgi ca.10 timer
. Karkirurgi ca. 12 timer
. Barnekirurgi ca. atte timer
. Urologi ca. 12 timer
. Endokrinologi / mammakirurgi ca. 20
timer
9. Thorako-/ laparoskopisk kirurgi ca. 20
timer
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60 timer valgfrie kurs godkjent av spe-
sialitetskomiteen i generell kirurgi. | tillegg
kreves gjennomfgrt obligatorisk kurs
i administrasjon og ledelse.

Endringen er gitt umiddelbar ikrafttre-
den.
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