Solid oppmeate pa medlemsmaeate
for spesialistene 1 Oslo og Akershus

Praktiserende  Spesialis-
ters Landsforening (PSL)
arrangerte i juni medlems-
mete for medlemmer i Oslo
og Akershus i Legenes hus.
Med over 100 péameldte
deltakere ble det etter
hvert trangt om plassen.

Hovedtemaet for metet var de
praktiserende spesialistenes rol-
le og forankring etter statlig
overtakelse av spesialisthelse-
tjenesten. Avdelingstillitsvalgt for PSL i Os-
lo, Marit Andvig, innledet med a redegjore
for yrkesforeningens holdning, og sa at den
storste frykten var at driftstilskuddsavtalene
skulle legges inn eller forvaltes av syke-
husavdelingene.

— Vi er betenkt over delegeringen av avta-
leansvaret til de underliggende helseforeta-
kene, som kan gi uforutsigbar handtering av
de praktiserende spesialistenes avtaleverk.
En slik delegering har ogsa vist seg & gi gro-
bunn for faglig og administrativ detaljsty-
ring fra sykehus og sykehusavdelinger en-
kelte steder i landet, sa Andvig. Hun viste
ogsa til at helseminister Dagfinn Heybréiten
pa Legeforeningens landsstyremeate gav

Marit Andvig

klart uttrykk for at forankringen
av de praktiserende spesialistenes
avtaler ber ligge pa regionalt niva,
og ikke hos det enkelte sykehusfo-
retak.

PSL anser det som viktig at spe-
sialistene innen hver region far en
ren enhetlig forvaltning. — Mange
forhold taler for dette, sa Andvig,
og trakk frem at de regionale hel-
seforetak fir sentral administra-
sjon over en yrkesgruppe som star
for over 40% av alle polikliniske
spesialistkonsultasjoner.

— De regionale helseforetak far bedre mu-
lighet til regional planlegging av spesialist-
behovet og lokalisering og det blir en enhet-
lig praktisering av avtalene rundt driftstil-
skudd. Man kan dermed klare seg med feerre
personer i administrasjonen i de regionale
foretak til a ta seg av spesialistenes avtale-
forhold, fremfor & matte bruke ressurser i
hvert av de lokale foretak, sa Marit Andvig.

— Samarbeidsprosjekter med spesialiste-
ne vil ogsa vere enklere 4 administrere og
sannsynligvis lettere & gjennomfore nér det
styres fra Helse Ost, avsluttet hun.

Ti ars legesamarbeid med Litauen

Telemark legeforening var pa for-
sommeren vertskap for to leger fra
Panevezys i Litauen.

Det er tiende ar pd rad at Telemark legefor-
ening inviterer kolleger fra Panevezys pa
studiebesok. De to legene Margarithe Abra-
maviciene, gynekolog, og Linas Masilionas,
nevrolog, hospiterte i to uker ved sine re-
spektive spesialavdelinger ved Sykehuset
Telemark i Skien. De hestet interessante er-
faringer om norsk klinisk hverdagsmedisin
og om norsk helseadministrasjon. De hadde
ogsa et kort besek i Oslo og Legenes hus,
der de bl.a. fikk en orientering om Den nors-
ke legeforening.

Det er internasjonal komité i Telemark
legeforening som star for planlegging og
gjennomforing av disse studiebesgkene.
Arsmetet i foreningen bevilger midler hvert
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Legene Linas Masilionas og Margarithe Abramaviciene fra Litauer
sammen med Erik Argren utenfor Legenes hus i Oslo. Foto

\I
Desentralisering ma til g’a

Fagsjef Anne Selstad ved

enhet for praktiserende spe-

sialister ved Aker universitetsykehus HF
opplyste at det regionale helseforetaket
(Helse @st RHF), sé langt ikke hadde truffet
beslutninger om den fremtidige innretnin-
gen pé forvaltningen av driftstilskuddsavta-
lene, men at saken nd er under utredning.
— To mulige veier peker seg ut si langt. En-
ten en desentralisering hvor avtalene legges
inn under de enkelte helseforetak eller en
sentralisering hvor avtalene i regionen for-
valtes fra ett kontor, sa Selstad.

Det kom neppe som noen stor overraskel-
se at de fremmatte spesialistene gav entydig
uttrykk for at den siste modellen matte vel-
ges, og at en plassering av forvaltningsan-
svaret for driftstilskuddsavtalene til helse-
foretakene vil vere edeleggende for privat
spesialistpraksis og samhandlingen med sy-
kehusene. En del papekte ogsa at utred-
ningsarbeidet som na var i gang i det regio-
nale helseforetak skjedde totalt uten med-
virkning fra praktiserende spesialister.
Selstad lovet & bringe forsamlingens klare
budskap tilbake til Helse @st RHF.

Nils Grytten
Forhandlingsavdelingen

ar. Utgiftene til arets
besgk var noe over kr
20 000, det vil si om

lag 40 kroner per lege i
fylket.
Samarbeidet  mel-

lom Telemark legefor-
ening og Panevezys
legeforening har inspi-
rert andre i Telemark
til & knytte kontakter i
Litauen. Rotary dis-
trikt 2290 har formell
kontakt med Paneve-
zys fylke, og det knyt-
tes ogsa kontakter mel-
lom fylkeskommune
og kommuner.
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Telemark legeforening
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