Hgring Rapporten "Gjennomgang av allmennlegetjenesten”.

ANSA er samskipnaden og interesseorganisasjonen for norske studenter i utlandet. Vi takker for
muligheten til @ svare pa hgringen til rapporten Gjennomgang av allmennlegetjenesten.

Norge er helt avhengige av at studenter reiser til utlandet for a studere medisin. Selv i en situasjon
hvor Norge utdanner 80% av legene vi har behov for, vil det vaere behov for at norske
medisinstudenter studerer i utlandet. Det er en verdi for helsevesenet i Norge & ha kandidater som
har studert i utlandet. Ved & studere i utlandet tar studentene del i internasjonale fagmiljger med
andre faglige styrker enn de norske fagmiljgene, og tar med seg internasjonale impulser tilbake til
yrket i Norge. Norske medisinstudenter i utlandet er en ressurs for Norge, og bgr anerkjennes som
dette. Pa bakgrunn av dette ber ANSA om forutsigbarhet for medisinstudenter i utlandet og at
ungdvendige barrierer i overgangen fra studier i utlandet til arbeid i Norge fjernes. Her viser ANSA til
hgringssvaret vart til NOU 2023:4 Tid for handling. Personellet i en baerekraftig helse- og
omsorgstjeneste.’

LIS1

ANSA stgtter ekspertutvalgets forslag 44 — «antall koblede LIS1-stillinger som pdlegges sykehus og
kommuner, ma gkes.» Som ekspertutvalget papeker sa er mangel pa LIS1-plasser en flaskehals for
nyutdannede leger. Nar det fortsatt er adskillig flere spkere til LIS1 enn det er plasser, hjelper det ikke
pa helsepersonellnivaet a opprette nye plasser pa medisinutdanningene, uten a opprette flere LIS1-
plasser. En gkning i LIS1 plasser som bedre reflekterer kapasitetsbehovet i helsetjenesten er et
seerdeles viktig tiltak.

| forlengelse av dette er ANSA sveert positive til 3 se at ekspertutvalget trekker frem godkjenning av
klinisk basisutdannelse (KBU) og Allmantjanstgéring (AT) opp mot laeringsmal i LIS1 som en Igsning.
Dette vil bade fristille LIS1-plasser og sikre at kvalifiserte kandidater kommer ut i helsevesenet
raskere. Kandidatene som har fullfgrt medisinutdanningen sin i Danmark eller Sverige er godt
kvalifiserte kandidater. Det er svaert synd at disse kandidatene, som drar til utlandet og innhenter
ettertraktet kompetanse, i dag er ngdt til 3 gjennomfgre lik praksis to ganger. Det er en stor
pakjenning for kandidatene, det medfgrer ekstra kostnader, for bade enkeltindividet og samfunnet,
og det gjgr at det tar lenger tid fgr studentene kommer ut i arbeid.

Helsedirektoratet apnet i 2021 for at studenter som har fullfgrt cand.med i Danmark kan sgke om a
begynne pa LIS1 uten a ha fullfgrt KBU. Dette som en del av at Helsedirektoratet apnet for at
kandidater med helsefaglig utdanning fra EU/E@S-land hvor det ikke gis full rett til yrkesutgvelse etter
endt helsefaglig utdanning kan sgke om autorisasjon i Norge.? Som ANSA bemerket til Stortingets
behandling av representantforslag om godkjenning av leger utdannet i Danmark er en automatisk
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godkjenning av nyutdannede leger som har oppnadd cand.med-grad i Danmark slik at de kan sgke
direkte pa LIS1 uten KBU en positiv Igsning for de studentene som ikke enda har pdbegynt KBU.3
Videre bemerket ANSA at dette ma sees i sammenheng med det andre tiltaket i
representantforslaget, at laeringsmal i LIS1 blir godkjent basert pa oppnadd kompetanse i KBU, som
ivaretar de kandidatene som har pabegynt eller fullfgrt KBU. Kombinasjonen av de to tiltakene
ivaretar ogsa medisinstudentenes valgmulighet for hvor de gnsker a giennomfgre turnus, noe ANSA
mener er grunnleggende positivt. Behandlingen av representantforslaget ble gjort sammen med
representantforslag om a sikre godkjenning av medisinutdanning fra EU- og E@S-land i Norge og
fglgende ble vedtatt:

Stortinget ber regjeringen sa raskt som mulig utrede a endre spesialistforskriften § 18 fgrste
ledd for a apne for at leger som har gjennomfgrt praktisk tjeneste i et annet EU-/E@S-land,
etter spknad og konkret vurdering av laeringsmal kan fa godkjent hele eller deler av den
praktiske tjenesten som LIS1-tjeneste, samtidig som LIS1-ordningen sikres og opprettholdes.
Regjeringen bes komme tilbake til Stortinget p& egnet mate innen utgangen av 2022.*

Stortinget anerkjente dermed varen 2022 at norske medisinstudenter i utlandet er en del av
Ilgsningen pa kapasitetsutfordringene i det norske helsevesenet. Sett i lys av Stortingets vedtak og
anbefalingene fra ekspertutvalget ber ANSA om at det snarest iverksettes Igsninger slik at leger som
har gjennomfgrt praktisk tjeneste i et annet EU-/E@S-land far dette godkjent opp mot laeringsmal i
LIS1. Byrakratiske finurligheter kan ikke lenger vaere en unnskyldning for at vi slgser med statens
penger og medisinstudentenes tid.

Ekspertutvalget foreslar at det skal stilles krav om at veiledet praksis (LIS1) eller tilsvarende er
gjennomfgrt for at man skal kunne arbeide selvstendig i norsk helsevesen. ANSA anerkjenner behovet
for god veiledning for nyutdannede leger tidlig i spesialistlgpet. Samtidig vil vi understreke viktigheten
av a anerkjenne tilsvarende praksis kandidatene har gjiennomfgrt i utlandet, eksempelvis KBU. Ved
videre arbeid med forslag 42 — «det bgr stilles krav til veiledet praksis (LIS1) etter grunnutdanningen,
for a praktisere selvstendig som lege i alle deler av helsetjenesten», ber ANSA om at premisset er, som
ekspertutvalget trekker frem, at tilsvarende praksis ogsa er tellende, slik at kandidatene ikke ma
bruke tid pa a gjennomfgre praksis de allerede har gjennomfgrt. ANSA stiller seg her positive til
utviklingen av en veileder for bruk til vurdering av tilsvarende praksis, som ekspertutvalget anbefaler.

Praksis under medisinutdanningen

ANSA stgtter at det bgr utredes Igsninger for at norske medisinstudenter i utlandet tilbys praksis i
allmennmedisin. Det er derimot viktig at det tilrettelegges pa en god mate, hvor alle
medisinstudenter i utlandet har reell tilgang pa tiloudet. Det ble bemerket i Grimstadutvalget sin
rapport fra 2019 at det er utfordringer “nar det gjelder kvalitet, transparens og rettferdighet i
prosessen for a gi norske medisinstudenter fra utenlandske utdanningsinstitusjoner tiloud om praksis
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og hospitering.”® | vart hgringssvar til rapporten bemerket ANSA at det var positivt at det ble foreslatt
en opprydning i hospitering pa norske sykehus for medisinstudenter i utlandet. Tilbakemeldingene vi
fra vare medlemmer er dessverre at det er vanskelig a fa til hospitering og at veien inn fortsatt
kjennetegnes av at den enkelte medisinstudent har bekjentskap og nettverk i det norske
helsevesenet. Da slik hospitering og praksis, bade i spesialisthelsetjenesten og allmennlegetjenesten,
er viktig rekrutteringsgrunnlag og erfaring for fremtidige leger, ber ANSA om at Igsninger for
utenlandsstudenters praksis i allmennlegetjenesten ikke reproduserer utfordringene
utenlandsstudentene mgter med praksis i spesialisthelsetjenesten i dag.
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