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Revolusjonaere roster

Olav Rgise vil hive ledelsesregimet og snu sykehusene pa hodet. Even Reinertsen etterlyser et grasrotopprar.
Arets lederprisvinnere har ikke gitt opp kampen selv om de har gatt fra stillingene sine.

PNSKER ENDRING: Olav Raise er kritisk til maten norske sykehus ledes pa. Foto: Julie Kalveland

Soria Moria Hotell i Oslo en varm dag i mai.
Veggene inne er kledd i sprakende rede pla-
kater og logoer. Halvveis ut i forste dag av
Legeforeningens landsstyremete er det helt
tyst i den breddfulle konferansesalen. Bak
talestolen, med blikket mot forsamlingen,
star Olav Reise og Even Reinertsen, to leger
med betydelig fartstid. En med kort og i star-
ten motvillig tid som leder bak seg, og én
med lang erfaring, ingen av dem i lederposi-
sjon i dag. Likevel er de begge her for 4 til-
deles Legeforeningens lederpris av president
Marit Hermansen. Reoise er blank i blikket.

— Jeg klarte jo ikke & si noen ting, sier
Raise om overrekkelsen noen méaneder etter.
— Alle som var der ved prisoverrekkelsen
forsto at dette var sterkt for deg?

— Ja, det var det. Da jeg gikk ut av rollen
min som leder, frasa jeg meg en mulighet til
a jobbe videre med det jeg tror pd. Nar det
jeg tror pé sa blir belennet, betyr det veldig
mye for meg. Det viser at Legeforeningen
gar i spissen for & fa til en penhetskultur.

Stett ut

I januar publiserte Dagens Neringsliv artik-
kelen «Makt og avmakt i hvitt», hvor flere
sykehusleger sto frem og fortalte at de hadde

1490

opplevd & bli mett med negative reaksjoner
etter & ha ytret seg kritisk overfor ledelsen.
Pa samme tid ble det klart at den erfarne kli-
nikksjefen Olav Reise ved Klinikk for kir-
urgi og nevrofag ved Oslo Universitetssyke-

«Man kan ikke drive
godt kvalitetsarbeid
uten & ha toppledelsen
med.»

Olav Rgise

hus (OUS) ikke ensket & fortsette som leder,
etter 25 ar i ulike lederstillinger pa Ulleval.

— Jeg folte at jeg ble statt ut.

Reise opplevde at hans kritiske holdninger
etter hvert gjorde at han ble holdt utenfor beslut-
ninger innen felt han selv hadde jobbet mye
med, og at han ble sett pa som en ubehagelig pa-

minnelse om ledelsens darlige samvittighet.
Han erkritisk til maten norske sykehus ledes pa:
— Det er lik medisin hvert ar, men neste ar
dukker samme problem opp.
Fokuset i sykehus i dag er feil, mener
Roise og han er ikke alene. Heller ikke om &
tale for deve orer.

Hardt mot hardt

—Jeg trodde vi hadde et apent rom for & ytre
oss i Sykehuset Innlandet. Da jeg ble sjef
selv ble det farlig.

12013 ble Even Reinertsen beordret inn i
stillingen som leder for avdeling for indre-
medisin ved Gjovik sykehus da den tidligere
lederen gikk i protest mot gkonomiske inn-
stramminger. Reinertsen trengte etter hvert
ingen beordring for & sta i stillingen siden
avdelingen fikk jobbe systematisk med kva-
litetsarbeid, men sé fikk ogsé han problemer
med de gkonomiske foringene fra toppledel-
sen.

—Det var da jeg ble sjef at det ble farligere
at jeg sa nei. Da ble det hardt mot hardt. Jeg
fikk here at «du er en dérlig leder om du ikke
holder budsjettet». Kvalitet og forbedringer
var ikke lenger tema.

Reinertsen hadde blitt pélagt 4 gjennom-
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fore store kutt. Drapen ble et siste palagt kutt
i personalutgifter.

— Kanskje var kuttene pé seks-sju millio-
ner som jeg da allerede hadde gétt med pa
uforsvarlige. A kutte ytterligere tre millioner
i sykepleierstillinger kunne jeg ikke gé god
for pa et faglig grunnlag.

Reinertsen forsekte & overtale ledelsen til
a sta imot de foreslatte kuttene, men saken
endte med at han ble presset til & fratre leder-
stillingen.

— Ledelsen sier at det handler om & f4 til
god kvalitet innen de gkonomiske rammene.
De taler med to tunger nér det gjelder kvali-
tet. Det gjor de ikke nér de snakker om oko-
nomi, der er det bare bunnlinjen som teller.

Samme diskusjon hvert ar

Vérens diskusjon om fryktkultur tok opp
ansatte i norske sykehus sin rett til & ytre seg
kritisk uten & oppleve represalier. Lederpris-
vinnerne har det til felles at de har latt sin
stemme bli hert, men det er ogsé store lik-
hetstrekk ved deres kritikk — noe som bunner
i innvendinger mot selve styringsformen.

— Jeg tror mange mellomledere prover a
styre for seg selv, uavhengig av det som
foregér oppe pé heyere niva, sier Roise.

Han tror at mange ledere heller vil foku-
sere pa pasientene enn a veere med i disku-
sjonene pa lederniva.

— Det er tilsynelatende to fronter her: De som
argumenterer ut fra et skonomifokus og de
som argumenterer ut fra faglig forsvarlighet?

— Ja, dette med budsjettprosessen... Jeg
tenker at alle som har sittet i hoye stillinger
vil kjenne dette igjen: Hvert ar kommer det
en repetisjon av den samme diskusjonen om
hvordan man na skal kutte for a fa det til 4 ga
opp dette aret. Det gér igjen ar etter ar. Dette
blir styringssignalet: «Hold budsjett og kom
i balanse!» Hvilket er riktig i prinsippet,
men da prever man ikke 4 ta fatt i hva det er
som ikke fungerer og gjor noe med det.

Gjore jobben skikkelig forste gang
Kvalitet er ledestjernen for bade Roise og
Reinertsen nar de selv far beskrive god drift
av sykehus. Olav Reise har hele tiden i sitt
arbeid som leder vert opptatt av 4 bedre
pasientforlep.

— Da jeg kom til Ulleval kom jeg fra et lite
og velorganisert sykehus. P4 Ulleval var det
rimelig kaotisk. Det medisinske har alltid veert
godt, men det var en lite fornuftig mate a jobbe
pa med tanke pa logistikk og kontinuitet.

Med stotte fra sjefen fikk Roise innfert en
ordning som innebar at legen som skrev ut
en pasient matte skrive epikrisen.

—Det var ikke s& populart blant over-
legene som ville kunne sette bort slikt arbeid
til assistentlegene, men na er dette vanlig
praksis, sa vidt jeg vet.
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LYTTER IKKE: Problemet er at toppledelsen ikke lytter til fagfolk. Det er demotiverende, sier Even Reinertsen.
Foto: Julie Kalveland

A bedre arbeidsprosessene er ogsi bedre
for gkonomien, mener han:

— Det er mer gkonomisk & gjere jobben
skikkelig forste gang.

- Kan vi gjgre feil?

En viktig del av & sikre kvaliteten er a lere
av egne feil. Det skjer ikke i stor nok grad i

«De taler med to tunger
nar det gjelder kvalitet.
Det gjor de ikke nar de
snakker om gkonomi»

Even Reinertsen

norske sykehus i dag ifelge prisvinnerne.
Som leder igangsatte ogsé Even Reinertsen
flere tiltak for & bedre arbeidet i avdelingen,

blant annet tettere oppfelging av uenskede
hendelser.

—Hvordan er det for gamle overleger som
meg & gjore feil? Kan jeg sta for det, kan jeg
si det? Kan vi lere noe av det?

Reinertsen ensket et system for & sikre lee-
ring og for & folge opp pasienter, parerende
og ansatte nar feil skjer. Med ham som sjef
benyttet avdelingen seg av ansatte med erfa-
ring innen hotelldrift og industri for & inn-
fore mer systematikk i gjennomgang av av-
vik, noe han mener forte til en sterre moden-
het i handteringen av feil.

De egenradige

Korte besek pa institusjonene hvor de jobber
gir et inntrykk av at badde Reinertsen og
Reise har god stette nedover i organisasjo-
nene sine. Det er tydelig at de to ikke er helt
alene om & vere kritiske, og at det er flere
som har forsekt & si imot toppledelsen. Like-
vel har det hatt sin pris & sta i stormen. I sin
takk til Legeforeningen leste Even Reinert-
sen opp Olav H. Hauges dikt «Eg stend eg,
sedduy, et dikt med klare undertoner av trass
og egenradighet. Begge er de skeptiske til
blind lojalitet og begge mener de at uenighet
ber vere en viktig del i en sunn ledelse.
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GLADE PRISVINNERE: Olav Raise og Even Reinertsen med president Marit Hermansen og visepresident Jon Helle etter prisutdelingen pa Soria Moria. Foto: Thomas
Barstad Eckhoff/Legeforeningen

— Jeg har pirket borti noens dérlige sam-
vittighet, og jeg har ikke latt det skure og ga.
Det er i dag en kultur pa at du godt kan ta opp
temaer, men si skjer det ikke noe. Det er
klart det er ubehagelig a bli minnet om saker
en ikke har fulgt opp, men det er noe jeg
mener toppledelsen ma tale. Det er ved a si
ifra om hva som er feil, i en respektfull tone,
at man kan fa til endring, sier Roise.

Det gjelder ogsé for ham selv som leder:

—Jeg foretrekker de som fighter for sakene
foran nikkedokkene. Det er slik man kan fa til
nye losninger. Rebellene er gull verdt.

@nsker et opprar

En kunne innvende at det er lettere a kriti-
sere enn & komme opp med nye lgsninger.
Mer systematisk oppfolging av arbeid vil
koste i form av behov for mer registrering og
mer metetid. Likevel er dette kimen til et
bedre system i folge de to.

Det trengs et grasrotopprer fra fagmilje-
ene i norske sykehus, mener Reinertsen.

— Sykehusene utsettes for langvarige eko-
nomiske kutt, med en byrékratisk og fjern
ledelsesmodell der de som styrer ikke kjen-
ner den virksomheten de har ansvar for. I
helseforetak og sykehus der en ukritisk lojal
lederkultur far rade, blir det fort farlig - og
demotiverende & jobbe.

— Problemet er at ledersjiktene pa toppene
ikke lytter til fagfolk, utbryter han oppgitt.

Reinertsen ensker bedre systemer, samtidig
som han sier at han er «vettskremt» for & fa
enda flere palegg om registrering fra «toppeny.
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— Det som trengs er tilrettelegging for
lokalt engasjement og systematisk arbeid
lokalt, helt ned pa avdeling og seksjonsniva.
Vi trenger mer system, sammen med det fag-
lige engasjementet som er pa grasrota i hver
enkelt avdeling. Det er muilg, og det er opp-
byggelig — og — det vil gi bade bedre og sik-
rere drift — og god ekonomi.

Pa tide & snu sykehusene pa hodet
Roise mener at sykehusene ber snus pa hodet.

— Ved & sette i gang prosesser som gjor pa-
sientforlep mer fornuftige og mer riktige vil
man kunne identifisere masse arbeid som er
«wasten, altsa slesing, forklarer Roise.

— Noe som faktisk vil gi en god ekonomi.

Men for 4 fa til langsiktig endring trenger
arbeidet forankring i toppledelsen, og at en-
dringsarbeidet settes gverst pa agendaen.

— S4 lenge man bare presser pa den gko-
nomiske siden og ikke tar fatt i de reelle pro-
blemene som er med pa & gjere skonomien
problematisk, vil man aldri kunne lese disse
grunnleggende problemene, sier Roise for
han legger til med en liten latter:

— Og sa vil man leve under dette regimet
hele veien til det blir hevet.

En slik «revolusjon» er allerede i gang i
USA, forteller Roise. Flere amerikanske pri-
vate sykehus som ogsa har offentlige oppga-
ver har endret struktur.

—De har snudd det hele og krevd av sine le-
dere at de skal fokusere pé & gjeore organisa-
sjonen bedre ved a tilrettelegge for riktig og
fornuftig pasientbehandling, forklarer Raise.

— Gjennom det har de gétt fra en truet oko-
nomisk fremtid til skonomisk suksess.

Det viktigste ordet

Pa Ullevél blir Olav Reise etter intervjuet
stdende og snakke om egen erfaring som
trailersjafer og forstdelse for mennesker fra
alle samfunnslag. Han trekker pusten og
angrer pa det han ikke fikk sagt, selv om vi
har snakket i halvannen time:

— Respekt, det skulle jeg ha fatt med. Jeg
skulle ha sagt det forst. Det er det det hele
handler om.

Reinertsen er nd tilbake i ordinar over-
legestilling, Reise overtar styreledervervet
i Norsk pasientforening.

Men engasjementet lever videre. De stér
der begge to, Olav Reise og Even Reinert-
sen, som i Olav H. Hauges dikt. Som eksem-
pler pa nyttig og nedvendig trass, men med
apenhet — ikke redde for & snakke om skam,
eller ekonomi, — men uvillige til & sette dem
for pasientbehandlingen. Med ordene til
gartneren fra Ulvik: «Eg stend eg, seddu. Eg
tek det eg, seddu. Eg kjem til & sté her, eg,
sedduy.

Julie Kalveland
julie.kalveland@legeforeningen.no
Samfunnspolitisk avdeling
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