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{g Rogaland legeforening

‘ DEN NORSKE LEGEFORENING

MALSETTINGER FOR STYREPERIODEN 2025-
2027

Styret for perioden 2025-2027 har utarbeidet og fastlagt sine malsetninger for styreperioden
ved a trekke frem de viktigste sakene og sette klare mal.

Overordnet malsetting:
o ke fokus pa legers helse og egenomsorg

o Velfungerende offentlig helsetjeneste

e Engasjerte medlemmer i hele Rogaland.

Oke fokus pa legers helse og egenomsorg

O O O O

@kt synlighet og bevisstgjering rundt kollegastatteordningen
Styrking av tillitsvalgte

Jobbe for gode arbeidsforhold for leger i alle livsfaser
Egenomsorg som tema pa kurs, medlemsmeter og i Syd-Vesten

«Jeg vil ta vare pa min egen helse, velferd og mine ferdigheter for & kunne yte helsehjelp av
den hgyeste standard.» (WHO’s legeed)

Jobb/hjem ubalanse, utbrenthet og uhelse blant leger virker & veaere et gskende problem.
Rogaland legeforening gnsker a bidra til &8 gke oppmerksomheten til hjelpetilbud og nyttige
verktay. Det er viktig med gode arbeidsforhold med rom for apenhet.

Velfungerende offentlig helsetjeneste

O O O O O

En godt integrert helsetjeneste med hgy kvalitet og likeverdig tilgjengelighet
En sterk fastlegeordning

En velfungerende spesialisthelsetjeneste

Sikre god samhandling og pasientflyt

Konkurransedyktig lann og arbeidsvilkar er viktig for rekruttering og
stabilisering

En sterk og velfungerende primaer- og spesialisthelsetjeneste er fundamentet for a
sikre et baerekraftig helsevesen. Overganger i helsevesenet er spesielt sarbare, og
god samhandling er essensielt. Rogaland legeforening gnsker at allmennleger,
samfunnsmedisinere, arbeidsmedisinere og sykehusleger sammen kan bidra til stgrre
oppmerksomhet pa hva som skaper god helse.

Engasjerte medlemmer i hele Rogaland.

O O O O O

Medlemsmater

Sosiale tiltak

Kurs

Jkt deltakelse pa arsmgtet.
Jkt synlighet i sosiale medier
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Flere engasjerte medlemmer vil gi positive ringvirkninger pa gvrige mal for perioden, samt
styrke fellesskapsfalelsen innad i lokalforeningen. Styret gnsker & skape engasjement i hele
fylket.

Rogaland legeforening mener at det er viktig at alle yrkesforeninger er representert i styret.

Helsepolitiske malsettinger

Rogaland legeforening vil jobbe for & understatte Dnlf sine satsningsomrader. Vi er spesielt
opptatt av samhandling og en godt integrert og sunt finansiert helsetjeneste med god kvalitet.
Ledelse ma reflektere gode medisinskfaglige prioriteringer av pasientens behov.

Jobbe for en robust bemanning i helsetjenesten som sikrer tid til kjierneoppgaver, inkludert
utdanning, forskning, veiledning, supervisjon, undervisning med videre.

Leger som venter pa Lis1 bgr ikke erstatte Lis2/Lis3 i stilling eller vaktlinje som en varig

lasning, men kan brukes som et midlertidig supplement ved behov og under forsvarlig
veiledning og supervisjon.

PRIMARHELSETJENESTEN

¢ Samhandling:
Alle kommuner i Rogaland skal regelmessig avholde lokalt samarbeidsutvalg (LSU)
og Allmennlegeutvalg (ALU) med referat som er tilgjengelig pa en nettside.

Rogaland legeforening skal opprettholde samhandlingsmater med NAV.

Fastlegene ma i sterkere grad involveres i kommunenes kvalitets og utviklingsarbeid.
Rogaland legeforening oppfordrer fastleger til a involvere seg sterkere i denne typen
arbeid, og kommunene til & budsjettere med frikjgp av fastleger i forbindelse med
dette. Bedre samhandling ma bygges over tid med imgtekommende holdninger og
forstaelse fra begge parter.

e Samfunnsmedisin
Kommunene skal ha en eller flere kommuneoverleger i minst 50% stilling i de minste
kommunene og forholdsmessig starre i starre kommuner. Organisatorisk plassering
av stillingen bgr ha utgangspunkt i et sektorovergripende fagmiljg for & underbygge
ivaretakelse av samfunnsmedisinske oppgaver ogsa utenfor helsetjenesten.

Rogaland legeforening vil jobbe for a rekruttere leger til samfunnsmedisinske
stillinger, bade i og utenfor kommunene.

Alle kommuneoverleger skal tilbys og oppfordres til spesialisering i samfunnsmedisin.

o Arbeidsmedisin
Mulighet for desentralisert spesialistutdanning i arbeidsmedisin i Rogaland for a
beholde arbeidskraft og gke lokal kompetanse.

Viktig a sikre at en beholder lokal veiledningskompetanse.
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Lonn:

Leger ansatt i kommunene ma sikres konkurransedyktig Iann.

Fastleger med bistillinger i kommunen ma fa praksiskompensasjon som gir reell
utgiftsdekning.

Alle kommuner bar ha en egen prisliste for tjenester, som fastlegene utfgrer for
kommunen, som ikke dekkes i normaltariffen.

Kontaktmgter mellom fastleger og NAV lokalt avvikles pa betalt dagtid, jfr takst
14/14d.

Samarbeidsmgter mellom fastleger og kommunen skal kompenseres svarende til
takst 14/14d pa dagtid og tilsvarende 0,5x disse takstene om mgtene avholdes pa
kveldstid.

Fastleger skal fa gkonomisk kompensasjon for supervisjon og veiledning av studenter
og leger i spesialisering (LIS1/LIS3).

Fastleger skal sikres kompensasjon ifbom spesialistutdanning og etterutdanning.

Legevakt:

Det skal veere driftsmgter og fagrad i alle kommuner i Rogaland.

Driftsmeter, fagrad og samhandlingstrening med ambulansetjenesten er arbeid og
skal honoreres.

Dagtid: som takst 14/14d. Kveldstid: minst tilsvarende 100% overtid ift Ilgnn i
kommunal bistilling, alternativt 0,5*14/14d i normaltariffen.

Rogaland legeforening vil jobbe for lokalt tilpassede Igsninger som understgtter stabil
legevakt med god kvalitet og trygge rammer for legene. Krav skal fremmes i lokale
forhandlinger.

Leger skal ikke dra pa utrykning / hjiemmebesgk alene.

Legevakts og utrykningskjeretay skal vaere uniformert og ferer ma ha helsefaglig
bakgrunn.

Sykehjem og helsestasjon:

Leger skal ha journalverktgy med en akseptabel standard. Et minstemal for
funksjoner er sgkbare kronologiske journalnotater, oversiktsbilde, labsvar integrert i
journalen, elektronisk samhandling, elektronisk sykemelding, eResept, PLL og
multidose.

Leger skal ha et godt faglig og sosialt miljg for erfaringsoverfering mellom leger pa
ulike sykehjem og helsestasjoner.
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SPESIALISTHELSETJENESTEN

Rogaland legeforening mener at spesialisthelsetjenesten er for darlig finansiert. Pa tross av
mangearige effektiviseringstiltak er overskuddet i driften for lavt til a finansiere ngdvendig
vedlikehold og investeringer i medisinsk teknisk utstyr og lokaler.

Dagens finansieringsmodell ved bygging og vedlikehold av sykehus bgr endres og ikke ga pa
bekostning av driftsbudsjettet.

Leger i sykehus:

Lenns og arbeidsvilkar:
Sentrale avtaler og anbefalinger skal falges. Disse skal veere styrende og
representere et minstemal.
o Leger skal kompenseres for ekstra palagte oppgaver og overtid
o Leger skal kompenseres ekstra ved arbeid pa helligdager

Sykehusleger skal sikres tilgang til gode kontor og hvilerom i eksisterende og nye
sykehusbygg.

Sykehusleger skal ha adekvat, prosentvis lgnnsutvikling, pa linje med
sammenliknbare grupper i samfunnet. Kompetanse og ansvar skal honoreres.
Legestillinger:

Rogaland legeforening vil jobbe for tilstrekkelig antall utdanningsstillinger for LIS.
Rogaland legeforening vil jobbe for a rekruttere og beholde leger i
spesialisthelsetjenesten i Rogaland.

Ledelse:

Rogaland legeforening vil jobbe for a stimulere leger til a ta lederstillinger.
Rogaland legeforening vil jobbe for & styrke leger i lederroller.

Ledelse og beslutningsprosesser ma forankres med utgangspunkt i medisinskfaglige
behov og prioriteringer.

Avtalespesialister:

Antall avtalepraksishjemler ma gkes og det ma sikres god geografisk fordeling.
Spesielt innen fagfeltene:

Hud

Kardiologi
Fysikalsk medisin
Revmatologi
Nevrologi
Generell kirurgi
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Psykiatri

Vi gnsker a fa belyst konsultasjonsstatistikk / produktivitet hos avtalespesialistene.

ANDRE FOKUSOMRADER

IKT:

Rogaland legeforening vil bidra til bedre og enklere drift av IKT systemer.
Vi vil jobbe for en trygg implementering av Kl uten merarbeid i legers arbeidshverdag.

Forskning oq kvalitetsarbeid:

Det skal ikke veere gkonomisk ugunstig for leger a forske. Tid brukt til forskning bar gi
uttelling i ansiennitetsberegning.

Forskning:
Vi gnsker a stimulere til gkt forskning innen alle medisinske fagfelt, og styrke det
medisinske forskningsmiljget i Rogaland.

Vi vil jobbe for at avtaler og regelverk er innrettet mot tilrettelegging for forskning i
primaerhelsetjenesten, inkludert ordninger for bruk av vikarlege og gode
gkonomiske rammer.

Kvalitetsarbeid:

Alle kommuner bar opprette et kvalitetsutvalg mellom fastleger og kommune. Gjerne
etter modell fra Stavanger.

Rogaland legeforening vil stimulere til systematisk kvalitetsarbeid i allmennlege-
tienesten.

Utdanning:
Rogaland legeforening vil jobbe for en helhetlig integrering av helsetjenester,
utdanning og forskning i Rogaland.

Et medisinsk fakultet i Stavanger vil fa stor betydning for medisinsk forskning og
utvikling for regionen.

Norsk medisinstudentforening (NMF) har en naturlig plass i styret for Rogaland
legeforening.
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