Tiltaksplan for a rekruttere og stabilisere fastlegeordningen i

Karmegy kommune

Iverksatte tiltak ut fra plan for legetjenesten 2018- 2024

Tiltak

Beskrivelse/hensikt

Resultat/finansiering

Rekruttering av fastleger og
gke fastlegedekning

Opptrapping ut fra legeplan.
Antall hjemler gkt fra 27 i 2018
til 30 i 2021. Fleksibilitet ut fra
lokale og praktiske forhold og
hva som er mulig.

Den 30. hjemmelen har det ikke
lykkes a rekruttere .

Rekruttering av fastleger
kommunalt

Bygnes legesenter driftes
kommunalt som supplement til
privat naeringsdrift.

Det er 5 fastleger tilsatt i
fastlgnnsstillinger ved Bygnes
legesenter

Rekruttering av fastleger

Offensiv publisering i sosiale
medier, aktiv rekruttering av
LIS1, «jungeltelegrafen» og
direkte henvendelser.

P3 tross av gkt fokus pa
rekruttering er det manglende
rekruttering. Pr d.d. er det svikt
i rekruttering til 7 ledige
hjemler i privat drift og ett
vikariat i kommunal drift

Rekruttering av fastleger

@ke antall LIS 1 til kommunen
som et rekrutteringstiltak.

Antall LIS er gkt fra 2 i 2019 til
5 fra 1. september 2022

Spesialisering innen
allmennmedisin (ALIS)

Opprettet ALIS stillinger og
inngatt ALIS avtaler ut fra nye
legers kompetanse. Tilrettelagt
for ALIS med stgtte til
spesialisering.

Pr 2022 har vi 4 ALIS under
utdanning og en vikar.
Tilskudd fra Helsedirektoratet,
stgtte til utdanning.

Godkjent for sykehuspraksis
ved Norheim sykehjem.

Fastleger som planlegger a
pensjonere seg

Dialog vedr tiltak fgr pensjon.
Bedret arbeidssituasjon for
eldre leger.

Foresla individuelle tiltak som
deleliste, solopraksis flyttes til
legesenter, redusere oppgaver.
Rekrutteringssvikten
vanskeliggjor tiltak. 2 leger
arbeider etter fylte 70 ar.

Driftsform flerlegesenter

Bidra til stgrre legesenter som
trolig rekrutterer bedre.
Fleksibilitet i hva som er mulig.
Redusere antall solopraksiser.

Akra legesenter utvidet til 6
leger. Norheim legesenter
utvides i lgpet av 2022 til 4
leger. Skudenes legesenter
pusses opp, mulighet for 3-4
leger.

Viderefgre egne tilsatte
sykehjemsleger

Reduserer arbeidsoppgaver for
fastleger. Fastlegene slipper
sykehjemsarbeid.

Opprettet 6,7 arsverk
sykehjemslege. Rekruttering
vanskelig, midlertidige
Ipsninger benyttes.

2 arsverk ledig.

Tilsatt lege i ROP tjenesten

Redusere arbeidsoppgaver for
fastleger.

Opprettet 0,5 arsverk.
0,3 arsverk ledig.




Foreslatte tiltak i sak om legerekruttering, sept 2022.

Iverksatte tiltak ut fra plan for legetjenesten 2018-2024 viderefgres.

| tillegg foreslas fglgende nye tiltak:

Tiltak

Beskrivelse/hensikt

Resultat/finansiering

Oppstartstilskudd

Engangstiltak som gjelder for
nyrekrutterte fastleger i privat naering,
200 000 det fgrste aret, 200 000 det
andre aret.

Redusere risiko ved nyrekruttering til
naering.

Rekrutteringstiltak.

to legeri 2022, 4 leger i 2023
og 4 legeri 2024

Kostnad: 400 000 kr. som
strakstiltak i 2022,

1,2 mill. kr. det 1. dret, deretter
1,6 mill. kr. drlig.

Forsterket
basistilskudd opp til
1000 innbyggere

Kompensasjon til alle leger i privat
nzering for innbyggerliste opp til 1000.
Stabiliseringstiltak.

Tidsavgrenset tiltak
Kostnad: 2,4 mill. kr. drlig

ALIS stgtte i
spesialiseringslgp

Tilskudd pa opptil 300 000 inntil 5 ar
tilskudd fra H. dir.
Rekrutterings- og stabiliseringstiltak.

Gjelder nye LIS3 (ALIS)
Kostnad: Dekkes av tilskudd

Styrket administrativ
ressurs i forbindelse
med fastlegeordning
og ALIS

Oppfalging av kommunal legetjeneste og
ALIS Igp.
Rekrutterings- og stabiliseringstiltak.

Kommunale fastleger og lister
uten lege, Leger i ALIS.
Kostnad: 900 000 kr. drlig inkl
sos utgifter

@kt grunntilskudd i

@ke grunntilskudd til 800 innbyggere ved

2 nye fastleger pr ar.

nullhjemmel 0 hjemmel. Listeinnbyggere overfgres Kostnad: Inntil 200 000 kroner
listen. det farste aret. 600 000 kroner
Rekrutteringstiltak. det andre dret.

Kollegial Kompensasjon til kolleger i privat Gjelder ved ubesatte hjemler i

vikarordning utover
8 uker for leger i
naeringsdrift.

naeringsdrift for a dekke legelgse lister
utover 8 uker.
Stabiliseringstiltak.

naringsdrift.

Kostnad: Basistilskudd og 10-
30 000 manedlig i utgifter.
Anslag: darlig 360 000 kr.

Overtakelse av
ubesatte
hjemler/opprettelse
av kommunalt

Gjelder hjemler det ikke rekrutteres i.
Kommunen har ansvar for legetjeneste
til pasientene.

Vurdere drift av hjemmel

Kostnad: 2022 det er avsatt
inntil 3 mill. kroner. | kst sak til
overtakelse av hjemmel og
planlegge oppstart legesenter.

legesenter - Vikar i privat drift Kostnad: opprette kommunalt
- Kommunal drift av hjemmel legesenter, avsettes 2,4 mill.
Vurdere & utvide/etablere kommunalt krone i 2023, opprettelse av
legesenter. hjemler inntil 600 000 kroner
Rekrutterings- og stabiliseringstiltak.
Legevakt Tilsette i faste stillinger ved legevakten Innfgres gradvis dersom ikke

Vil redusere vaktbelastningen for
fastleger.
Stabiliseringstiltak.

pkonomiske konsekvenser av
tiltaket.
Kostnad: ingen

Reisevaksinasjon

Opprette vaksinekontor for reisevaksine
Vil redusere arbeidsmengde for
fastlegene. Stabiliseringstiltak.

Innfgres dersom inntektene
dekker utgiftene.
Kostnad: ingen

Totalkostnad

Anslag pa inntil 8 mill. kr. i 2023




Det er usikkerhet knyttet til kostnadsanslagene ut fra hvor mange hjemler kommunen vil matte
overta og drifte og hvor mange fastleger som tilsettes.
De enkelte tiltakene vil avsluttes dersom staten kommer med tiltak som ivaretar formalet.



