Helsepersonell trenger ryggdekning

for vanskelige valg

Prioriteringskriteriene ma bidra til at politikerne star til ansvar for sine
beslutninger, mener Legeforeningen.

Stortingsmeldingen om prioritering ble lagt
frem av helseminister Bent Heie i juni og er
i disse dager til behandling i Stortinget. For-
malet med meldingen er a sikre rettferdig,
lik og rask tilgang til helsetjenester.

— Vi er veldig positive til at det legges
frem en stortingsmelding om prioriteringer,
sier president Marit Hermansen, som mener
det er behov for mer gjennomgaende priori-
teringskriterier.

Legeforeningen har ved flere anledninger
etterlyst samsvar mellom politiske ambisjo-
ner og krav og forventninger til helseperso-
nell.

— Nar politikerne har vanskeligheter med
a si nei, skyves vanskelige prioriterings-
beslutninger over pa helsepersonellet. Poli-
tikerne kan ikke si ja, ja, og forvente at vi
sier nei, sier hun.

Tre viktige kriterier

I Prioriteringsmeldingen foreslar regjerin-
gen at det skal prioriteres etter tre kriterier i
helsetjenesten: Nytte, ressurs og alvorlighet.
Jo mer nytte, jo heyere prioritet. Jo mindre
ressurser som trengs, jo hgyere prioritet. Jo
mer alvorlig en sykdom er, jo hoyere priori-
tet. Kriteriene skal brukes samlet.

POSITIV: Vi er positive til at det legges frem en stor-
tingsmelding om prioritering, sier Marit Hermansen.
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— Legeforeningen er forneyd med at alvor-
lighet er tilbake som ett av kriteriene. Dette er
et innarbeidet begrep i den kliniske hverda-
gen, sier Marit Hermansen.

I tillegg foreslér regjeringen ulike defini-
sjoner av kriteriene: En definisjon til bruk pa
samfunnsniva og en annen til bruk av klini-
kere i mote med den enkelte pasient.

— Dette er viktig. Beslutninger som gjores
péa samfunnsniva er annerledes enn beslutnin-

«Vikommerikke utenom
at prioriteringer alltid
vilinnebaere en stor grad
av skjgnn»

ger som fattes i mote med den enkelte pasient.
Her har helseministeren lyttet til fagfolkene.

Legeforeningen er ogsé opptatt av betyd-
ningen av skjenn:

— Vikommer ikke utenom at prioriteringer
alltid vil innebere en stor grad av skjenn.
Matematiske formler og klinisk praksis pas-
ser sjelden sammen, sier Hermansen.

Imot fravaersreglene
Prioriteringsproblematikken er heyaktuell
etter innferingen av nye fraversregler for
elever i videregaende skole. N& beslagleg-
ges mye av fastlegenes kapasitet pa a doku-
mentere fraver hos elever i videregdende
skole.

— Dette har ingen helsegevinst, det koster
penger og det er pd ingen mite alvorlig.
Disse reglene er ikke i trad med hvordan
samfunnet ensker at knappe helseressurser
skal prioriteres, sier hun

Sara Underland Mjelva
sara.underland.mjelva@legeforeningen.no
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‘ Q@grfor er jeg lege...

Onsket a jobbe
med barn

Jeg tenkte aldri at jeg skulle bli lege. Pla-
nen var & bli fysioterapeut og bruke den
til & jobbe med barn og hest. Sm4 tilfel-
digheter endret dette — noe jeg er glad for.
Nattevaktene i min forste sommerjobb
ble tilbragt med «stud.med.» Torbjerg
Straand. Hun fortalte levende om livet
som medisinstudent og alle mulighetene
legelivet byr pa. Selv om utdanningen ble
endret var jeg jeg aldri i tvil om at jeg
onsket & jobbe med barn. Som nyfedtlege
og sosialpediater er hverdagen aldri lik —
akuttsituasjoner i den ene enden og matet
med tapre barn som forteller om vanske-
lige ting hjemme i den andre.

Engasjementet for sarbare barn startet
tidlig. Da jeg gikk pa barneskolen kom en
kompis pa vinduet mitt etter & ha sloss med
faren sin. Han kom inn, mamma stekte
speilegg og vi pratet til vi sovnet. Han tok
meg inn i en verden som bestod av vold,
rus og kjeft. Dette har formet meg som bar-
nelege, og jeg ensket tidlig & bli en stemme
for disse ungene. For bare 20 ar siden ble vi
mett med vantro da vi snakket om seksu-
elle overgrep og babyer som filleristes.
Men verden gér fremover! Forskning, til-
staelser, sannhetsvitner og media har hjul-
pet oss til bedre & se, reagere og tro pa. Na
har vi god systematisk kunnskap om effek-
tene av barndomsforgiftning og hvor viktig
det er & trygge barns oppvekstsvilkar.

Jeg mener det er mye god medisin i &
dempe stress hos alle vi meter som leger.
Kronisk stress pavirker sma hjerner sveert
negativt og vi som helsearbeidere ma
gjore det vi kan for & begrense det — enten
det er hos sma premature pa intensiv eller
i motet med barn pa poliklinikken.

Marianne Nordhov
Overlege, nyfgdt intensiv, Rikshospitalet
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