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Antallet studieplasser i medisin foreslas gkt med 440 plasser
innen 2027, og det innenfor dagens fire medisinske
fakulteter. Nd ma Legeforeningen komme pa banen.

26. september 2019 presenterte Grimstad-utvalget sin rapport om hvordan
Norge kan utvide utdanningskapasiteten av leger (1). Hovedkonklusjonen i
denne er at antall studieplasser i medisin ma gkes med 440, slik at Norge
utdanner 80 % av sitt legebehov. En slik gkning er ogsa et steg i retning av en
mer berekraftig modell for utdanning av leger i Norge, i henhold til
anbefalingene i WHO-koden om rekruttering av helsepersonell (2). Utvalget
konkluderer videre med at det er behov for a redusere antallet norske
medisinstudenter i utlandet i takt med opptrappingen i Norge (1).

Flere institusjoner, badde med og uten medisinerutdanning i dag, har lansert sitt
kandidatur som arena for et utvidet studietilbud (3). Jeg vil hevde at dagens
eksisterende fakulteter er en bedre arena for denne gkningen.

I et stadig mer presset statsbudsjett er det viktig & maksimere antallet
studieplasser for pengene. Dette gjores best innenfor dagens fire fakulteter.
Skal Norge ha flere institusjoner med medisinerutdanning, vil disse ha behov
for en omfattende faglig stab uavhengig av antallet studenter. En slik stab
eksisterer allerede ved dagens fakulteter. En skalering innad i dagens struktur
vil vaere mer kostnadseffektiv enn en ny modell med ytterligere institusjoner.
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Et medisinstudium fordrer samarbeid mellom regionale helseforetak,
kommuner og sykehusledelse. I dag har Norge ett medisinsk fakultet i hver
helseregion og hvert foretak forholder seg i all hovedsak til én akter innen
medisinerutdanning. Flere medisinske fakulteter i Norge vil gi gkt konkurranse
om innpass i praksisarenaen. Det vil svekke forutsigbarheten for studenter og
leger.

Medisinutdanningen behgver en omlegging. Norge har en fastlegekrise som
krever umiddelbare tiltak sa vel som langsiktige strategier for a gke
rekrutteringen av fastleger. Gjennom mer desentraliserte modeller med aktiv
bruk av lokalsykehusene og primarhelsetjenesten utnyttes kapasiteten i
praksisarenaen bedre, og pa den maten vil Norge kunne gke
utdanningskapasiteten. Dette vil samtidig bedre rekruttering av leger til
lokalsykehusene og primarhelsetjenesten. Styrkede lokale fagmiljger vil
samtidig sikre en god helsetjeneste, ogsa i distriktene.

«Jeg vil pa det sterkeste anbefale foreningen @ jobbe for at en slik
okning skjer innenfor rammene av dagens fire fakulteter»

Det finnes allerede eksempler pa desentraliserte modeller i Norge.
Universitetet i Tromse benytter hele regionen til medisinerutdanning, NTNU
har startet opp Levangermodellen og Universitetet i Bergen bruker sykehusene
iregionen som praksisarena og har na foreslatt den nye satsningen
Vestlandslegen (4). Vestlandslegen er ment a gke utdanningskapasiteten ved at
100 medisinstudenter tar sine forste tre ar i Bergen for de fullferer utdanningen
i regionens lokalsykehus og primarhelsetjenesten. I disse modellene er det ulik
bruk av helseregionene, og Vestlandslegen er langt pa vei den mest ambisigse i
a la studentene ta hele siste del av studiet i distriktene. Gjennom slike tiltak kan
Norge sikre gkt utdanningskapasitet, samtidig som kostnadene holdes lave og
studentene utdannes naer pasientene.

WHO-koden anbefaler medlemslandene & utdanne leger pa en barekraftig
mate (2). Det er derfor viktig at Norge utdanner mesteparten av egne leger selv.
Samtidig med gkt antall medisinstudenter i Norge bor statten til studier i
utlandet reduseres. Da unngar Norge a utdanne leger til arbeidsledighet. Denne
reduksjonen ber allikevel ikke ramme dem som allerede har startet sine
utenlandsstudier.

Norge mé i fremtiden utdanne egne leger i henhold til anbefalingene i WHO-
koden. For & né dette ma utdanningskapasiteten av leger trappes opp til 80 %
av behovet innen 2027. Legeforeningen spiller en viktig rolle. Jeg vil pa det
sterkeste anbefale foreningen 4 jobbe for at en slik gkning skjer innenfor
rammene av dagens fire fakulteter. Na kommer politikerne pa banen, og da ma
foreningen veere klar i sitt standpunkt.
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