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Bade regjeringen og ledere ma jobbe aktivt for a sikre
sykehusbudsjetter som er i samsvar med oppgavene som
skal lgses.
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Da landet ble stengt ned 12. mars 2020, var det for & redde liv og verne om
helsetjenesten var slik at den ikke skulle kollapse. Vi husker fortsatt
hjemmekontor, hjemmeskole, hytteforbud, ingen fritidsaktiviteter,
avstandsregler, testing og munnbind.

Noen var imidlertid alltid fysisk pa jobb — blant annet alle som jobbet klinisk i
helsetjenesten. I starten med usikkerheten om smittevernutstyret var godt nok,
etter hvert med fullt smittevernutstyr hele dagen. De fleste leger, uansett
stilling, har jobbet mer de siste to drene enn de kanskje har gnsket, noen med
egen helse som innsats. Legeforeningen har aldri hatt sterre pagang pa Villa
Sana, vart tilbud til medlemmer som opplever at presset pa jobb blir sterre enn
de kan handtere alene.

Dette har blitt spesielt synlig i primerhelsetjenesten. 235 000 pasienter star na
uten fastlege. Flere oppgaver og mer kompliserte pasienter har blitt overfort til
fastlegene, uten at de har blitt flere eller har blitt skonomisk kompensert for
disse oppgavene.

Sa da skulle man vel tro at alt er sare vel ved sykehusene vare? Slik er det
dessverre ikke. Sykehusene fikk overfert en del friske midler under pandemien,
men na er det full stopp.

Etterslepet av operasjoner og behandlinger som ble utsatt under pandemien er
fortsatt stort. Til tross for dette virker det ikke som at det kommer penger til
nye sykehusbygg pa statsbudsjettet for 2023, og at det blir vanskelig & drive
sykehus uten underskudd med bevilgningene som foreslas fra regjeringen.

Legeforeningen far na flere henvendelser fra bekymrete tillitsvalgte for hvordan
det skal g& nar man né skal spare belgp i hundre-millioner-klassen.

Vi ser ikke bare etterslep i pasientbehandlingen, men ogsa i videre- og
etterutdanningen av leger. For & sikre at vi i fremtiden har en av verdens beste
helsetjenester for alle, ma nye spesialister utdannes og fa etterutdanning.
Derfor er det utrolig viktig at det ikke nok engang blir faglig kompetanse som
nedprioriteres i en hverdag hvor gkonomiske krav trumfer alt.

Mange sykehusansatte foler det nok ekstra krevende at etter 4 ha statt pa ekstra
i to ar, sa blir man mett med ytterlige sparetiltak. En slik folelse av
utilstrekkelighet forer intet godt med seg. Na ma bade regjeringen og ledere
jobbe aktivt for & sikre sykehusbudsjetter som er i samsvar med oppgavene som
skal lgses. Vi har ikke rad til & miste noen som daglig gjor en fantastisk forskjell
i helsetjenesten.

Regjeringen ma vise at de fortsatt prioriterer helsetjenesten gjennom a
stabilisere fastlegeordningen og ikke glemme de sykeste pasientene som
trenger behandling i spesialisthelsetjenesten. Pandemien og konsekvensene av
den, er ikke over.
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