LEDER n

Vellykket legevaktsprosjekt i Namdalen
rett for innfgring av fastlegeordnigen

— hva nd helseminister Hpybrdten?

elie- op Sosialdepartementet har fdtt en vanskelig floke d lpse for vinteren er

omme. For d grare allmennlegestillinger mer attraktive for innforingen av fast-
legeordningen gikk departementet inn med solid finanstell storte til legevaktspro-
ifekret 1 Namdalen.

Evalueringa av dette prosjektet ev sd positiv at sperimdlet nd egentlig bare dreier
seg om heordan ordningen kan Bli imnfort | resten av landes,

(For Namdalen er ordningen forlenget av departementer wiover forspksperioden da det
ansees umulig d avslutte en sd vellykket ordning):

Kreative forslag til lokale losninger dukker opp som paddehatter i alle landsdeler, depar-
tementet bor sdledes ikke engste seg for om det lar seg giennomfore vent praktisk.

Den okonomiske siden av saken er devimot ikke enkel d fd oversike over, ei heller ane rek-
kevidden av. Ndr Grimsmo, som har evaluert ordningen, har regnet ut at RTV har spart
27% av sine wigifter pd legevakter i forsoksperioden, skyldes det 1 hovedsak at legevakes-
henvendelsene noe overraskende har falt 245 i forsokskommunene mot bare 1 % i sam-
menliknbare omrdder. Dette er en “sideeffekt” man vel ikke vet om blir varig.

Legevaktssentralen var etablert pd Namdal sykehus for forsoksperioden. [ dette numme-
ret av Utposten pdpeker Josendal i sitt innlegg panske riktip az et slike utgangspunkt thke
er realiteten for mange av landets kommuner, Utgiftene til etableving og drift av lege-
vaktssentralene vil utgiore en ikke ubetydelig wegift ved innforing av denne ordningen i
hele landet.

Dt er imvidlerted wtgiftene il anstendig honorering av legevaktslegene striden virkelig
kommer til d std om. Allemennlegene har nd for alvor tatt tak i den uansiendig lave
godigierelsen for legevaktsarbeide nattestid, og vi tror det thke lenger er mudig for noen d
tro at allmennleger soker seg til jobber der du fidr kr 35 for d bli velbket midt pd natta og
gi et rdd om en mer eller mindre vanskelig medisinsk problemstilling. Om legen sd ligger
vdken en time eller to og ergrer seg vver wnpdvendige telefonhenvendelser eller grubler
pd om hun kanskje likevel shulle dratt ut og setr pd det febrile barnet, md lonnen eventu-
elt hentes § himmelen, for den tiden er RTV fullstendig uvedkommende.

Ingen hadde trodd at nermest total omorganisering av legevakiene skulle presse seg frem
midt forhandlingsfasen rundt fastlegeordningen. For Helse- og Sosialdepartementet som
har i oppdrag fra Stortinget d innfore denne ordningen uten pkte pkonomiske rammer
md dette fortone seg som et marervite: De vet sd altfor godt at legevakiene er noe av det
som skremmer leger mest fra d soke allemnnlegestillinger. De md pd fd mdneder frem-
skaffe minst 600 ny allmennleger (til stillinger som kommunene til alt overmdl ikke tor
utlyse, for hvem har lovet dem pkonomisk kompensasjon for disse okte utgifiene?). Og
alle vet sd alt for godt at nok en utsettelse av fastlegeordningen neppe tiles fra noe hold,
da vil troverdigheten til ordningen bii borte som dugg for solen.

Josendal har sannsynligvis pekt pd der eneste botemiddelet for helseministerens store kat-
tepine: Det md friske midler tnn 1 finansisevinga av legevaktsarbeidet og vi wil legge il
Disse midlene bor fremskaffes med ekspressfart! Stortingets forestilling om d innfore fast-
legeordnigen gratis er et utrolig naivt vedtak som politikerne snarest bor innse ihke har
noe med virkeligheten d giore.
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