AKTUELT I FORENINGEN

FRA SENTRALSTYRET

Oppnevninger

Referansegruppe statusrapport 2011
Sentralstyret har oppnevnt fglgende perso-
ner til & delta i referansegruppen til status-
rapport 2011: Rolv Ole Lindsetmo, Norsk
overlegeforening, Janecke Thesen, All-
mennlegeforeningen og Norsk forening for
allmennmedisin, Hilchen Thode Sommer-
schild, Yngre legers forening, Viggo Lut-
cherat, Norsk barnelegeforening, Thomas
R. Thomassen, Norsk arbeidsmedisinsk
forening og Kristin Utne, leder i Norsk
medisinstudentforening. Legeforeningens
utvalg for kvalitet og pasientsikkerhet vil

i tillegg oppnevne ett medlem til gruppen.

Fagkomité for standardisering innen helse
og velferd

Legeforeningen gnsker & stgtte kompetan-
sesenter for IKT i helsesektoren (KITHs)
arbeid for utvikling og implementering av
standarder for programvare og har opp-
nevnt Kjartan Olafsson som Legeforenin-
gens representant i en nyopprettet fagko-
mité for standardisering som bl.a. skal
bidra til & fglge opp IKT-brukeres behov for
utvikling av nye standarder for program-
vare. Eirik Arnesen er vararepresentant.
Legeforeningens deltaker skal represen-
tere leger i og utenfor sykehus.

Nasjonal pasientsikkerhetskampanje

Hans Petter Naess og Bente Ruud Karlsson
er oppnevnt som Legeforeningens repre-
sentanter i et fagrad for Nasjonal pasient-
sikkerhetskampanje.

Alkohol var stgrste rusutfordring
Sentralstyret behandlet 7.12. 2007 en hen-
vendelse fra Rusmiddelpolitisk utvalg med
forslag om a oppnevne en arbeidsgruppe
som skulle utarbeide et utkast til faglig
basert strategidokument for Legeforenin-
gens alkoholpolitikk. Dokumentet ble ved-
tatt av sentralstyret i april 2009. | ettertid
har det vist seg & vaere behov for et mer
kortfattet dokument med Legeforeningens
alkoholpolitikk. Med utgangspunkt

i strategidokumentet er det utarbeidet et
utkast til et policydokument som sendes pa
hgring til relevante organisasjonsledd

i foreningen.

Endring av retningslinjer

for yrkesforeningstilhgrighet

| forbindelse med godkjenning av vedtekts-
endringer for en av yrkesforeningene opp-
stod det behov for & ajourfgre retningslin-
jene for yrkesforeningstilhgrighet fra 1993.
Forslag til nye retningslinjer ble sendt pa
hgring til samtlige sju yrkesforeninger. Det
kom inn fire hgringssvar. Reviderte ret-
ningslinjer for yrkesforeningstilhgrighet
iverksettes fra 1.6. 2010.
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Tungvint rekvisisjonspraksis

for pasientreiser

- Det bgr foretas justeringer av den nye ordningen med rekvisisjonspraksis

for pasientreiser.

Det sa lederen av Finnmark legeforening,
Anne Grethe Olsen, under lokalforeningens
arsmeote.

— Bakgrunnen for at dette temaet ble satt
pa dagsordenen, var at det har kommet
mange klager bade fra allmennleger og
pasienter pa at den nye ordningen, som ble
innfert fra 1.1. 2010, er svert tungvint bade
for allmennlegekontorene og for pasien-
tene. Dersom den nye rekvisisjonspraksisen
skal bli vellykket bade for pasientene, Helse
Finnmark og rekvirerende leger, forutsetter
vi at det mé foretas noen justeringer av ord-
ningen, sier Olsen. Finnmark legeforening
har derfor gatt ut med en drsmeteuttalelse
hvor de foreslar en del justeringer av ord-
ningen.

Justeringer ma til

— Vi foreslér blant annet at pasienter med
vedvarende behov og som alltid mé bruke
spesialtransport ved legebesok, mé kunne fa
en permanent tillatelse til dette fra sin fast-
lege. Denne tillatelsen ma ogsa kunne inne-
holde bekreftelse pad om ledsager er nad-
vendig. Det er ogsé viktig at pasienter som
har behov for spesialtransport for & komme
til fastlegen sin, og som ikke kommer inn

i forstnevnte gruppe, ma kunne fa godkjent
reisen til fastlegen ved attestasjon fra fast-
legen etter gjennomfort reise, sier Olsen.

— Videre mener vi at pasienter som
behandles i spesialisthelsetjenesten ma fa
reiserekvisisjon tilsendt sammen med
bekreftelsen pa time, med mindre det dreier
seg om en forstegangskonsultasjon. Dersom
rekvisisjonen ma endres, ma det opplyses
hvilken kontaktperson og hvilket telefon-
nummer pasienten kan ringe i helsefore-
taket, for a fa endringen gjort pa en enkel
mate. Dessuten mé de nye elektroniske
reiserekvisisjonene veere enkle a fylle ut og
ikke mer tidkrevende enn papirrekvisisjo-
nene, som vi bruker i dag, sier Anne Grethe
Olsen.

En viktig mgteplass
— Jeg var imponert over engasjementet som
Finnmark legeforening legger ned i & mobi-

God stemning pa drsmatet i Finnmark. Her Geir
Riise og Anne Grethe Olsen. Foto Finnmark lege-
forening

lisere medlemmene til & ta del i foreningens
arbeid. Det er en styrke nér 20 % av med-
lemmene meter pa arsmetet og tar aktivt
del, sier generalsekretaer Geir Riise som
holdt foredrag om samhandling og ledelse
pa arsmetet.

— Arsmetet i Finnmark Legeforening er
en viktig meteplass bade faglig og sosialt
for medlemmer og tillitsvalgte. Det er
viktig for foreningen at vi har slike gode
mateplasser. Det er mangfoldet og engasje-
mentet i foreningen som gir oss styrke.
Vare medlemmer skal oppleve at Legefor-
eningen er viktig for god faglig yrkes-
utevelse og aktraktive lokalforeninger
bidrar godt til det, sa generalsekretaeren.

Nér det gjaldt samhandling og ledelse
kom generalsekreteren inn pé at helse-
vesenet er en kompetansevirksomhet hvor
det er viktig & bruke og utvikle kompetanse.
Vi trenger ledere og arbeidsgivere som ser
og verdsetter den jobben vi hver dag gjor til
pasientens beste. Vi blir begeistret nar vi
kan tilby god kvalitet i behandlingen, nar vi
mestrer de teknikker vi gver pa og nar vi
lykkes i pasientmetene. Begeistringen blir
mindre nar kompetanse ikke oppleves & bli
brukt og verdsatt, nér vi har lav innflytelse
og nar arbeidsmiljeet blir en salderingspost,
avsluttet Riise.
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«Pasienter med vedvarende behov
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ved legebesgk, ma kunne fa en permanent
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