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Høringssvar - forslag til ny akuttmedisinforskrift og forslag til endringer i forskrift om
pasientjournal.

Det vises til tilsendte høring på forslag til ny akuttmedisinforskrift og forslag til endringer i
forskrift om pasientjournal.

Forslaget til endringer i nevnte forskrifter er lest og vurdert i kommunens sektor for helse- og
omsorgstjenester. En har valgt i høringssvaret å gi kommentarer og innspill på det som
gjelder krav til og organisering av kommunal legevaktordning. De endringer som foreslås i
del 2 og del 3 er etter Lørenskog kommunene sin vurdering uproblematiske, og er en
tilpasning av forskriftene til andre lowerk og forskrifter på området.

I forslaget til ny akuttmedisin forskrift har kommunene et ansvar for organisering og drift av
kommunal legevakttjeneste. Lørenskog kommune har i dag et samarbeid med 4 andre
kommuner om legevakt lokalisert på Lillestrøm.

Departementet foreslår skjerpede krav til kompetanse hos leger som jobber ved legevakt, og
helsepersonell som jobber sammen med legen på legevakt. I store trekk så er Lørenskog
Kommune av den oppfatning at det vil være riktig å innskjerpe kravene til kompetanse både
på leger og annet helsepersonell som jobber ved legevaktene. Dette vil styrke tjenesten totalt
sett, og bety større grad av pasientsikkerhet og bedre kvalitet. Det vil også etter kommunens
mening bidra til at en i større grad kan oppnå målene i Samhandlingsreformen med tanke på
å redusere antallet innleggelser i sykehus, og å utnytte øyeblikkelig hjelp tilbudet som nå
etableres gjennom et interkommunalt samarbeid.

Fra departementet foreslås det at legen må være spesialist i allmennmedisin eller ha 3 års
veiledet praksis innenfor spesialiteten, for å kunne ha selvstendig legevakt. I tillegg foreslår
departementet at spesialist eller lege med 3 års veiledet praksis i fagene indremedisin,
kirurgi, pediatri, nevrologi og anestesiologi også oppfyller kravet til kompetanse for å kjøre
selvstendig legevakt. Lørenskog Kommune er enig i at nevnte fag vil være god og riktig
kompetanse for å kjøre selvstendig legevakt. At en inkluderer de nevnte spesialiteter utover
allmennmedisin som grunnkompetanse for å kjøre selvstendig legevakt, bør etter
kommunens mening bli permanent og ikke kun en overgangsordning. Kommunen er også av
den mening at en gjennom mulighet for unntak fra kravene til kompetanse, kan gjøre en
skjønnsmessig vurdering av den enkelte lege sin erfaring og kompetanse. I dag er det slik at

HELSE OG OMSORG

Festplassen1, Postboks304, 1471Lørenskog. Telefon67 93 40 00, Faks:67 98 98 03, Org.nr.:842 566 142(mva)

postmottak@lorenskog.kommune.no,www.lorenskog.kommune.no



leger som har andre spesialiteter enn de som foreslås i forskriften også kjører legevakt, og
disse gjør en faglig god jobb.

Lørenskog Kommune støtter kravet til å ha bakvakt for de leger som ikke oppfyller kravene til
grunnkompetanse. Å ha bakvakt tilgjengelig er viktig for å kunne ha muligheten til å
konferere omkring vurdering av pasienten, og dette kan være viktig også for leger som er
spesialist eller har mer enn 3 års veiledet praksis i nevnte fag.

Kommunen støtter også departementets forslag til krav om kurs i akuttmedisin og volds- og
overgrepshåndtering for å kjøre selvstendig legevakt, og for annet helsepersonell som jobber
sammen med legen. Men en vil påpeke at grunnkompetanse på annet helsepersonell på
legevakt er viktig der disse har oppgaven med å besvare telefonhenvendelser. Det vil være
erfarne sykepleiere som har god og tilstrekkelig kompetanse til å vurdere henvendelser på
telefon, slik at en kan sile det som er sykdommer og tilstander som trenger vurdering på
legevakt.

Lørenskog Kommune mener at kommunene kan ta ansvar for at det gjennomføres kurs i
akuttmedisin og volds- og overgrepshåndtering for leger og annet helsepersonell. Det bør
være mulig å gjennomføre disse kurs innen rimelig tid, og at det er tilstrekkelig med en
overgangsperiode på 2-3 år.

Når det gjelder departementets forslag til svartid ved legevaktsentraler, stiller kommunen
spørsmål ved om dette er for strenge krav. Det er viktig med rimelig rask svartid, og at en får
talebeskjed om at en skal ringe 113 ved akutte tilstander.

Høringsutkastet er behandlet i kommunens helse- og omsorgsutvalg, og saken ble der tatt til
orientering.

Med hilsen

Håkon Kolden
spesialrådgiver
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