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HØRINGSUTTALELSE REVIDERT FASTLEGEFORSKRIFT 
 
 
Helse- og omsorgsdepartementet har den 22.12.2011 sendt ut utkast til revidert forskrift om 
fastlegeordningen i kommunene på høring.  
 
 
Høringsfristen er satt til 22.03.2012.  
 
Departementet skriver at fastlegene er en viktig del av den offentlige helsetjenesten, og at de spiller en sentral 
rolle for å nå målene i samhandlingsreformen om mer forebygging, tidlig intervensjon, utvidet helsetilbud i 
kommunene og mer helhetlige og koordinerte tjenester.  
 
Rennesøy kommune vurderer at kommunens fastleger i stor grad har levert tjenester i tråd med krav og 
forventinger, men ser samtidig fordeler med en utvikling hvor reguleringen av fastlegetjenesten blir mer 
samlet i forskrifts form. I tråd med gjeldende lovverk har kommunen ansvar for å sikre allmennlegetjenesten i 
kommunen og tilsynsmyndighetene har anledning til å vurdere hvordan kommunen ivaretar dette ansvaret. 
Tilsyn gjennomføres med utgangspunkt i gjeldende lovverk/forskrifter. Det er derfor hensiktsmessig at 
vesentlige bestemmelser som ivaretar kvalitet og tilgjengelighet inngår i en forskrift. Dette medfører at 
kommunen har et bedre styringsverktøy og gjør det enklere for begge partene å forholde seg til. Det vil også 
være i pasientens interesse. Rennesøy kommune understreker at videre utforming og innføring av revidert 
fastlegeforskrift bør skje i samråd med fastlegene. Og at en opprettholder en god dialog i det videre 
arbeidet. 
 
Rennesøy kommune støtter forskriftens fokus på kvalitet i fastlegetjenesten og at det er fokus på å nå flere 
listeinnbyggere. Men en må  evaluerer  om en oppnår ønsket effekten av dette pålegget, eller om denne 
endringen medfører at fastlegenes tid brukes til ”friske” pasienter. 
   
 
Rennesøy kommune er positiv til at forebyggingsperspektivet blir ivaretatt, å understreke behovet for en økt 
integrering av fastlegetjenesten i den øvrige kommunale helse- og omsorgstjenesten. Dette er i tråd med 
intensjonen med samhandlingsreformen hvor koordinerte tjenester, helsehjelp nærmere pasienten og mer 
forebygging skal dempe vekst i spesialisthelsetjenesten og ivareta kvalitet for den enkelte bruker.  
 
Forskriften legger opp til at kommunene må ha styringsverktøy for å ivareta sitt sørge for ansvar. Rennesøy 
kommune ber departementet sørge for nasjonale standarder/ indikatorer og sørger for at det blir utviklet 
tilsvarende styringsverktøy. Rennesøy kommune ber departementet om at det legges fram nasjonale 
standarder når det gjelder brukerundersøkelser..  
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Høringsnotatet tar utgangspunkt i at nye krav som nå forventes av legetjenesten i kommunene ikke skal ha 
betydelige økonomiske eller administrative konsekvenser for kommunene. Rennesøy kommune mener at 
endringene vil være krevende både i forhold til ressurser og krav til kompetanse i kommunen og hos 
fastlegene. Krav til kvalitetsarbeid og tettere oppfølging av fastlegene i forskriftsforslaget vil ha økonomiske 
og administrative kostnader som det ikke er tatt høyde for i høringsnotatet, blant annet 
allmennmedisinsk/samfunnsmedisinsk kompetanse i administrasjonen. 
 
Kompensasjonsordninger for fastleger er ikke omtalt i høringsnotatet. Slike ordninger vil være 
kostnadsdrivende for kommunen, og det forutsettes at dette kompenseres i kommende statsbudsjett.  
 
I forslaget blir det stilt krav til oversikter og samhandling som krever elektroniske løsninger som det i dag 
ikke er lagt til rette for. Rennesøy kommune er enig i intensjonen og ber om at departementet sørger for at 
slike elektroniske løsninger blir utviklet.  
 
 
Rennesøy kommune mener at høringsforslaget og samhandlingsreformen vil kreve flere fastleger og ber om 
at departementet samtidig med iverksetting av forskriften sørger for at det i kommunene er nok fastleger og 
bidrar med virkemidler som sikrer slik rekruttering framover. 
 
 
Rennesøy kommune understreker videre at en også bør være oppmerksom på negative konsekvenser ved 
innføring av ”prestasjonsavhengig finansiering” i helsevesenet. Økende  byråkratisering og 
produksjonstankegang er uheldig for lege- pasientforholdet, og dette må unngås. En må også i videre 
arbeid ha fokus på prioriteringer og etikk. 
 
 
 
Med hilsen 
 
 
 
Lillian Ydstebø 
Kommunalsjef Helse og velferd          
         Hilde Karin Frafjord 
         Prosjektrådgiver 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
  
  
 


