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Tillitsvalgtprosjektet

Legeforeningens satsings-
omrade 6 skal sikre re.kruttermg
og involvering av tilhtsval_gte
gjennom forbedret opplering
og bistand. Prosjektet har fire
delmal: & utvikle modeller for
3 gjore tillitsvalgtYewet og
-oppleringen meritterende,
4 videreutvikle tillitsvalgtopp-
leeringen, & utvikle modeller
for bistand til tillitsvalgte og
utvikle ulike modeller for fri-
igp av tillitsvalgte.
kjﬂé’n arbeidsgruppe nedsatt av
sentralstyret 1 september 2009
har arbeidet med & kartlegge
sarskilte utfordringer for .t11-
litsvalgtsituasjonen i forbindelse
med sterre omstillingsprosesser-
Det ble igangsatt strakstiltak
relatert til situasjonen i Oslo uni-
versitetssykehus (OUS) da bz}de
omfang og kompleksitet av til-
litsvalgtfunksjonene ved OUS
medforte at arbeidsgruppen
matte konsentrere sin Vlrksqm—
het om strakstiltak knyttet til
denne situasjonen. — Erfarlongene
fra dette arbeidet, vil innga som
et viktig element for Le{g,efor'-
eningen nar det gjelder a utvikle
best mulige fremtidige systemer
for bistand til tillitsvalgte, ogsa
ved store 0g uoversiktlige
OMmOrganiseringsprosesser, sier
medlem i arbeidsgruppen 08
leder av Overlegeforeningen
Arne Refsum.

Ett annet tiltak arbeids-
gruppen har sett pé er e.t r}ytt
arkiveringssystem for.tﬂhts—
valgte. Erfaringsmessig for—
svinner mye avtalehistorikk
ved skifte av tillitsvalgte; noe
som kan gi darlig kontinuitet
i tillitsvalgtapparatet. Det er
derfor na mulig & sende Inn
f. eks. forhandlingsprotokoller
cller lokale szravtaler/ apdre
lokale avtaler til arkivering.

Lise B. Johannessen
lise.berit.johannessen
@legeforeningen.no
Avdeling for informasjon
0g helsepolitikk

Papirlgses rett til helsehjelp

Myndighetene mé sgrge for papir-  den enkelte nasjonale legeforening til 4 ta
lpse personers rett til helsehjelp. Uil orde mot lovgivning og praksis som

T strider mot denne grunnleggende rettig-
Det gir bade WMA og CPME klart

heten.
uttrykk for. — Leger har et etisk ansvar for & ta vare

pa pasientene. Det er avgjerende at de —
i tillegg til helseinstitusjoner — stér fritt
til & gi tilstrekkelig helsehjelp til dem
som trenger det, uavhengig av pasientens

rettslige status, sier president i CPME
Dr Radziwill.

Tilgang til helsetjenester for alle er ikke en
realitet 1 dag, verken i Europa eller i resten
av verden. Udokumenterte innvandrere,
asylsekere med endelig avslag pd seknad

om opphold og deres barn mangler denne — Legeforeningen har ved flere anled-
rettigheten. Bade Verdens legeforening

ninger gitt uttrykk for at norske myndig-

(WMA) og den europeiske legeforeningen ~ heter mé serge for at personer uten lovlig
(CPME) har aktivt tatt til orde for opphold far dekket behovet for nedvendige
a understreke alle myndigheters plikt til helsetjenester, sier Legeforeningens presi-
a sikre helsehjelp til alle som trenger det. dent Torunn Janbu.

WMAs generalforsamling i Vancouver
vedtok i oktober 2010 at myndigheter ikke ~ Lise B. Johannessen
skal kunne nekte pasienter rett til & motta lise.berit.johannessen@legeforeningen.no
behandling. De skal heller ikke hindre leger Avdeling for informasjon og helsepolitikk
i & igangsette behandling. WMA oppfordrer

Min side og Legeforeningens nettkurs
med felles innlogging

Na har det blitt litt enklere a logge Dersom du ikke har en konto pa Lupin
seg inn pé Legeforeningens nett- fra for, blir det opprettet en nér du klikker

; . pé lenken. Navn og e-postadresse overfores
kurs, der blant annet Tidsskriftets  dermed fra Min side. Andre opplysninger

kunnskapsprgver ligger. overfores ikke. Hvis du derimot hadde en
konto pa Lupin allerede, har denne blitt
. e oppdatert slik at brukernavn og passord na
Dersom du logger deg inn pa Mm side, er det samme som det du benytter pa Min
vil du se en lenke helt nederst i den rede

. . . side. Heretter bruker du det samme pass-
menyen til hoyre: «Nettkursy». Klikk pa den ordet pa Lupin som du bruker pi Min side.
og du vil, via en kort notis som opplyser om

. . . Dette gjor det hele litt enklere.
hva som holder pa & skje, bli logget inn ctie ot det hefe Tt ehidere
1 nettkursene til Tidsskriftet. Nettkursene, Tengel Sandtrg

kjent som Lupin (Legeforeningens utdan-

tengel.sandtro@legeforeningen.no

ning pa Internett), er apne for alle. Her Tidsskriftet

finnes flere poenggivende kurs for ulike
spesialiteter.

Norge med storst legevekst i Norden

M Statistikkfolderen Nordiska Ildkarfakta 2010 som er utarbeidet av de nordiske legefor-
eningene, viser utviklingen i antallet leger i yrkesaktiv alder i hvert av de nordiske lan-
dene fra 1960 til 2010. Det fremgar her at fra 1960 til 1980 okte antallet leger i Finland
fra 2 600 til 8 800, noe som var den sterste relative veksten av leger i de nordiske lan-
dene. I Norge okte antallet leger i samme periode fra 3 800 til 8 100. Fra 1980 til 2010
derimot har antallet leger okt relativt mest i Norge, til 20 700 1 2010. Dette er en gkning
pa 156 %, mens Sverige har hatt den laveste relative veksten med bare 68 % i samme
periode. De sterste relative endringene har skjedd etter 1990. I 1990 hadde Sverige

39,2 % av legene i Norden, mens Norge hadde 17,6 %. I 2010 var Sveriges andel redusert
til 32,2 %, mens Norges andel var gkt til 21,1 %.
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