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Fagråd for fastleger i Troms og Ofoten 

 
Møteinnkalling 
 
Tid: 1. februar 2023 kl. 13.00 – 15.00 

Sted: Teams, evt fysisk på PET senteret i Tromsø rom G-914 

Saksbehandler alle saker: Overlege/rådgiver Anne Helen Hansen 

 
Saksliste 
 
Saksnr. Sakstittel 

 

Type sak* 

01/23 Godkjenning av innkalling og dagsorden 

 

B-sak 

02/23 Godkjenning av referat fra Fastlegerådets møte 

23.11.2022 (Vedlegg 1) 

 

B-sak 

03/23 Årsrapport for Fastlegerådet 2022 (Vedlegg 2) 

 

B-sak 

04/23 Valg av nestleder i FSU Fastlegerådet 

 

B-sak 

05/23 Radiologisk nomenklatur 

 

B-sak 

06/23 Informasjon fra Øyeavdelingen UNN til legevaktene 

 

O-sak 

07/23  Anbefalinger om arbeidsform i helsefellesskapet  

 

R-sak 

08/23 Egenevaluering av FSU Fastlegerådet (Vedlegg 3) 

 

B-sak 

09/23 Evaluering av møtet 

 

B-sak 

1023 Eventuelt og saker til neste møte 

 

B-sak 

 
 
*Sakene kategoriseres i tre typer saker etter anbefalinger fra Strategisk Samarbeidsutvalg 

(SSU), se sak 07/2023. 

1. Beslutningssaker (forkortet B-sak) 

2. Orienteringssaker (forkortet O-sak)  

3. Referatsaker (forkortet R-sak) 
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Saksframlegg 

 

 

Sak 01/2023: Godkjenning av innkalling og saksliste 

 

Innstilling til vedtak: 

Innkalling og saksliste godkjennes. 

 

 

 

Sak 02/2023: Godkjenning av referat fra Fastlegerådets møte 23.11.2022 

Referatet er vedlagt (Vedlegg 1). Godkjente referater publiseres på www.helsefellesskapet.no 

og i Fastlegenytt.  

 

Innstilling til vedtak: 

Referat fra Fastlegerådets møte 23.11.2022 godkjennes. 

 

 

 

Sak 03/2023: Årsrapport for Fastlegerådet 2022  
 

Innstilling til vedtak: 

Fastlegerådets årsrapport for 2022 vedtas. Årsrapporten legges fram for Strategisk 

Samarbeidsutvalg.  

 

Saksframlegg: 

Fastlegerådets leder har utarbeidet årsrapport for 2022, se vedlegg 2.  

 

 

 

Sak 04/2023: Valg av nestleder i FSU Fastlegerådet 

 

Innstilling til vedtak:  

Fastlegerådets leder arbeider videre med saken. 

 

Saksframlegg: 

I mandatet for Fastlegerådet står følgende: «Leder av praksiskonsulentordningen er fast leder 

av Fastlegerådet. Fastlegerådet velger i tillegg en nestleder.»  

 

Leif Røssås har arbeidet med saken og vil legge den fram muntlig i møtet. Fastlegerådets 

medlemmer oppfordres til å komme med forslag på aktuelle kandidater til nestledervervet. 

 

 

http://www.helsefellesskapet.no/
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Sak 05/2023: Radiologisk nomenklatur 

 

Innstilling til vedtak: 

Fastlegerådet ber om at svarene på MR-undersøkelse, og spesielt MR caput, tilpasses bedre til 

adressaten og problemstillingen som er beskrevet i henvisningen. Fastlegene vil på sin side 

gjøre problemstillingen i henvisningen så spesifikk som mulig. 

 

Saksframlegg: 

Saken er meldt av fastlege Kine Østvik, Narvik, og gjelder radiologenes bruk av nomenklatur 

som kan være ukjent for rekvirenten, særlig i forbindelse med MR-undersøkelser. Kine Østvik 

skriver i en e-post at siden geriatere er mangelvare utreder hun en del eldre pasienter med 

kognitiv svikt selv og henviser bare unge til geriater.  

 

Hun skriver videre: «Endel av utredningen er å henvise til MR. Min frustrasjon handler om 

MR svar på MR caput tatt i demens utredning. Der brukes flere skalaer som Fazekas skala, 

Koedam skal samt skala for medial temporallappsatrofi (Scheltens skala). De ulike skalaene 

må vurderes opp mot pasientens alder, da noe kan være normalt for en eldre pasient, men 

patologisk hos en yngre. Jeg ønsker meg at radiologen i tillegg til beskrivelsen hadde skrevet 

en sammenfatning ala aldersadekvate forandringer. 

 

For geriateren som jobber med dette til daglig er det ikke så krevende, men for meg er det en 

tidstyv å måtte lete rundt etter hva funnene konkret betyr for min pasient. Når det i svaret 

bare står disse skalaene og ingen konklusjon må jeg jo sette meg inn i hva det betyr. Det er jo 

det jeg ikke ønsker, men en konklusjon på om dette er normalt, patologisk og evt om det tyder 

i retning Alzheimer.»  

 

En røntgenlege som jobber med MR caput er invitert til diskusjon i Fastlegerådet. 

 

 

Sak 06/2023: Informasjon fra Øyeavdelingen UNN til legevaktene   

  
Innstilling til vedtak: 

Fastlegerådet tar saken til orientering. 

 

Saksframlegg: 

Avdelingsoverlege øyesykdommer Terje Christoffersen sendte 02.01.2023 en henvendelse til 

Samhandlingsseksjonen hvor han ba om hjelp til å nå ut til alle legevaktene med nedenstående 

informasjon. Interkommunal samhandlingsleder Guri Moen Lajord har påtatt seg å formidle 

informasjonen til legevaktsledere, helsesjefene og kommuneoverlegene. Informasjonen er 

også publisert i Fastlegenytt. Avdelingsoverlege Terje Christoffersen skriver: 

 

Hei, Øyeavdelinga i UNN er eneste avdeling med vaktberedskap i UNN og FIN sine 

dekningsområder. Vi erfarer at det ofte er mangler på medikamenter og elementært 

undersøkelsesutstyr på legevaktene og i akuttmottak rundt om i landsdelen. Det gjør det 

unødvendig vanskelig å avgjøre om det er behov for å transportere pasienter «derfra og til 

UNN-Tromsø på kveld og natt og/eller i helger. Kan dere hjelpe oss med å nå ut med følgende 

budskap: 
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For å kunne få stilt diagnoser som trenger øyeblikkelig behandling og for å unngå 

unødvendige og lange pasientreiser på ugunstige tidspunkter er det nødvendig at alle 

legevakter og akuttmottak har: 

 

Nødvendig utstyr: 

• Visustavle for måling av visus på hvert øye hver for seg, med pasientens egen brille 

hvis hen bruker briller. 

• Oftalmoskop til vurdering av rød refleks og bruk ved fluoresceinfarging (det blå lyset)  

• I-care tonometer for måling av øyetrykk – lege eller sykepleier må beherske bruken av 

instrumentet 

Medikamenter: 

• Oksybuprokain eller tilsvarende for å bedøve øyet slik at det blir lettere å undersøke 

• Trykksenkende øyedråper (Timosan / Cosopt / Iopidine en av disse) 

• Diamox tabletter mot høyt øyetrykk 

• Fluorescein farge 

 

Med vennlig hilsen, Terje Christoffersen, Avdoverlege øyesykdommer, NKØØ UNN 

 
Informasjonen gis her også til Fastlegerådet som en orientering. 

 

 

 

Sak 07/2023: Anbefalinger om arbeidsform i helsefellesskapet  
 

Innstilling til vedtak: 

Fastlegerådet tar referatet fra SSU-møtet til orientering. 

 

Saksframlegg: 

Strategisk samarbeidsutvalg (SSU) har 19.10 og 02.12.2022 drøftet hvilken retning og 

arbeidsform det er ønskelig å ta videre for Helsefellesskapet Troms og Ofoten og de faglige 

samarbeidsutvalgene (FSUene) som for eksempel Fastlegerådet (SSU sak 40/22 og sak 

51/22). Følgende anbefalinger og vedtak ble resultatet av det siste møtet:  

 

Vurdering og anbefaling:  

Samhandlingslederne vil i første omgang foreslå å ta følgende grep for å bedre og 

effektivisere arbeidsformen: 

 

• Sakslista til utvalgsmøtene sorteres i beslutningssaker, orienteringssaker og 

referatsaker. Sistnevnte gjelder spesielt referater fra FSU til SSU, og vil forsterke 

linken mellom nivåene. 

• Saksmengden begrenses og det settes av bedre tid til hver enkelt sak i møtene. 

• Interkommunal samhandlingsleder etablerer system for informasjon, forankring, 

saksinnspill og vedtaksoppfølging på kommune- og fastlegesiden. 

• Samhandlingssjef i UNN etablerer system for informasjon, forankring, saksinnspill og 

vedtaksoppfølging i sykehuset og for brukerrepresentantene. 

• Det utarbeides en rolle- og ansvarsbeskrivelse for representanter i SSU og FSU. 
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• Det utarbeides et e-læringskurs for utvalgsrepresentanter med stemmerett (I FSU 

anses alle å ha stemmerett.)  

• Ha mål om felles mediesaker om samhandling. 

 

Vedtak: 

1. SSU ber sekretariatet iverksette tiltak i tråd med forslag fremsatt i saken  

2. SSU ser nærmere på FSU-nivået når flere av utvalgene har evaluert arbeidsformen, 

noe som skal være gjennomført innen mars 2023.  

 

Fastlegerådet er med dette orientert om vedtaket i SSU. 

 

Sak 08/2023: Egenevaluering av FSU Fastlegerådet 

 

Innstilling til vedtak: 

Fastlegerådet gjennomførte egenevaluering ved å foreta en individuell skriftlig evaluering i 

møtet, og deretter muntlig diskusjon. Evalueringen sammenstilles av sekretariatet og legges 

fram for Fastlegerådet for endelig beslutning i neste møte. 

 

Saksframlegg: 

FSU Fastlegerådet behandlet i forrige møte 23.11.2022 sak om arbeidsformen i 

Helsefellesskapet inkludert de faglige samarbeidsutvalgene (sak 48/22). Fastlegerådet vedtok 

å gjøre en utvidet og spesifikk egenevaluering i et senere møte. 

  

Vedlegg 3 inneholder et oppsett som er mye brukt i egenevalueringer av styrer og råd, og kan 

være et utgangspunkt for egenevalueringen. Det anbefales at Vedlegg 3 utfylles individuelt 

(anonymt eller navngitt). Utfyllingen kan gjøres ved at det settes av tid til utfylling og 

etterfølgende diskusjon i møtet, men det vil være en fordel at Fastlegerådets medlemmer også 

har sett på dette på forhånd slik at utfyllingen ikke tar for mye tid i selve møtet. Alternativt 

kan utfyllingen gjøres etter diskusjon i møtet og sendes sekretariatet, for eksempel innen 10. 

februar.  

 

Sekretariatets gis i oppgave å sammenstille momentene fra evalueringen, som i sin tur legges 

fram for Fastlegerådet for endelig beslutning i neste møte (22. mars). 

 

 

Sak 09/2023: Evaluering av møtet 

Evaluering: Gjennomgang av dagens møte med tanke på kontinuerlig forbedring. Aktuelle 

tema kan være sakspapirer, referat, utsendelser, møteledelse, deltakelse fra de ulike partnerne, 

møteforberedelse og annet. Evaluering av møtene er også i tråd med ønske fra Strategisk 

samarbeidsutvalg, se sak 07/2023 ovenfor. 

 

 

Sak 10/2023: Eventuelt med saker til neste møte 
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Møtereferat Fastlegerådet (FLR) 
 

Møtetid: 23.11.2022 kl 13.00-15.00 

Sted:       Digitalt på Teams og fysisk på rom G.921 i PET senteret 

 

Tilstede 

Faste medlemmer: 

• Leif Røssås, fastlege Tromsø/PKO-leder (praksiskonsulent) UNN/leder Fastlegerådet  

• Lars Nesje, fastlege/kommuneoverlege Salangen/Lavangen/Ibestad/Dyrøy 

• Elisabeth Dalgård, Medisinskfaglig ansvarlig lege/Fastlege i Sørreisa  

• Anita Monsen Pedersen, fastlege/kommuneoverlege Kåfjord 

• Peter Kalinichenko, kommunelege Balsfjord kommune/representant Tromsø-området  

• Sindre Heide, fastlege og assisterende kommuneoverlege Harstad kommune 

• Haakon Lindekleiv, medisinsk fagsjef og senterleder Fag- og kvalitetssenteret UNN 

• Morten Høyer, fastlege Tromsø 

• Jørg Vik, fastlege Kjøpsvik, Narvik kommune, representant for Ofoten (ny 

representant, tar over etter Kine Østvik) 

• Kine Raae Østvik, fastlege Narvik (siste møte i Fastlegerådet)  

• Andreas Holund, overlege psykisk helse og rus klinikken, SPHR Ofoten/fastlege 

Narvik  

 

Observatør: 

• Marte Lødemel, kst. fagsjef UNN fra 01.01.2023 

 

Sekretariat: 

• Anne Helen Hansen, overlege/rådgiver/forsker Avdeling for Pasientorientert 

tjenesteutvikling (PTU) UNN (referent) 

 

Forfall: 

• Hanne Karen Aslaksen, Seksjonsoverlege Revmatologisk seksjon, Nevro-, hud- og 

revmatologisk avdeling (NEHR)  

• Thor Martin Strand, LIS, UNN  

• Ingolf Kvandal (og vara Lisbeth Dyrstad), brukerrepresentant 

 

 

Tilstede på sak: 

• Toril Davida Nilsen, rådgiver NOR klinikken UNN, Sak 45/22 

• Charles Aune Lundberg, ambulansearbeider/fagutvikler Ambulansetjenesten 

Tromsø/Karlsøy UNN, Sak 45/22 

• Hege Gjelvold, spesialbioingeniør IKT, LAB Forvaltning – ESI – UNN, Sak 47/22 
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Sak 42/2022: Godkjenning av innkalling og saksliste 

Vedtak: Innkalling og saksliste godkjennes. 

 

Sak 43/2021: Godkjenning av referat fra Fastlegerådets møte 07.09.2022 

Vedtak: Referat fra Fastlegerådets møte 07.09.2022 godkjennes. 

Referater publiseres heretter både på www.helsefellesskapet.no og i Fastlegenytt. 

 

Sak 44/2022: Årsrapport for Fastlegerådet 2021  
Vedtak: Fastlegerådets årsrapport for 2021 vedtas med de endringer som fremkom i møtet. 

Årsrapporten legges fram for Strategisk Samarbeidsutvalg.  

 

Sak 45/22: Ny prosedyre for håndtering av pasienter med hoftebrudd 

Saken ble første gang (i år) behandlet i Fastlegerådets møte 01.06.2022 (sak 26/22) etter at 

den var meldt fra Nevro-, ortopedi og rehabiliteringsklinikken (NOR-klinikken) ved rådgiver 

Torill Davida Nilsen. Hun møtte sammen med fagutvikler/ambulansearbeider Charles Aune 

Lundberg i Fastlegerådet. Den nye prosedyren er nå utprøvd i Ambulanseområde 5 (Tromsø-

regionen), se vedlagte presentasjon fra Torill Davida Nilsen. NOR-klinikken ønsker nå, gjerne 

fra 1.12.2022, å prøve prosedyren ut i Ambulanseområde 2 (Storfjord, Balsfjord, Lyngen). 

  

Vedtak: Fastlegerådet tar informasjonen fra NOR-klinikken til orientering. Fastlegerådet gir 

sin støtte til at prosedyren utprøves i Ambulanseområde 2 (Storfjord, Balsfjord, Lyngen), 

under forutsetning av at dette gjøres til gjenstand for holdbar vitenskapelig evaluering. 

Fastlegerådet forutsetter videre at NOR-klinikken informerer legene i Ambulanseområde 2 

om prosedyren, før utprøving. 

 

Sak 46/2022: Botox-injeksjoner 

Saken er en oppfølgingssak etter at den ble meldt i Fastlegerådets møte 01.06.2022 av Leif 

Røssås (sak 30/22 – Eventuelt/aktuelle saker til neste møte) etter innspill fra Bjørn Kvammen, 

seksjonsoverlege Hud. Saken var satt opp på nytt i tilfelle Fastlegerådet ønsket noen form for 

oppfølging. Fastlegerådet drøftet saken.  

 

Vedtak: Fastlegene kan ikke overta Botox-behandling fra Hudseksjonen. 

 

 

Sak 47/2022: Forsendelse av prøvesvar for blodtyping/antistoff hos gravide 
Saken ble behandlet i Fastlegerådets møte 01.06.2022 (sak 24/22), etter at den opprinnelig ble 

meldt av daglig leder Thomas Backer-Grøndahl ved Sjøkanten Legesenter i Harstad. Det var 

lagt opp til at saken skulle følges opp i møtet 23.11.2022.  

 

Tanken er at alle analyser fra blodbanken eller føtaltypingslab’en som skal følges opp bør 

merkes på en eller annen måte. Rhesus negative gravide kan i denne sammenhengen glippe 

for oppfølging, siden prøvesvaret som sådan ikke er patologisk. Overlege Ingvild Hausberg 

Sørvoll og spesialbioingeniør IKT Hege Gjelvold har arbeidet med dette. Spesialbioingeniør 

IKT Hege Gjelvold møtte i Fastlegerådet for videre drøfting av saken. 

http://www.helsefellesskapet.no/
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Vedtak: Fastlegerådet setter pris på arbeidet som er gjort, og ser fram til en god og sikker 

løsning, for eksempel ved at Rhesus negative prøvesvar hos gravide merkes tydelig for 

oppfølging.  

 

 

Sak 48/2022: Evaluering av arbeidsformen i helsefellesskapet 

Strategisk samarbeidsutvalg (SSU) drøftet i sitt møte 19.10.2022 hvilken retning og 

arbeidsform det er ønskelig å ta videre for Helsefellesskapet Troms og Ofoten (SSU sak 

43/22). Saken vil bli fulgt opp i SSU-møtet 02.12.22. SSU ba i sitt vedtak utvalgslederne i 

FSU-ene som har vært virksomme en stund initiere evalueringsrunder i eget FSU. Dette er 

aktuelt for FSU Fastlegerådet.  

 
Vedtak: 

1. Fastlegerådet tar saken til orientering.  

2. Fastlegerådet vil gjøre en utvidet og spesifikk egenevaluering i et senere møte 

 

 

Sak 49/2022: Epikriser  
Sak om epikriser som kommer for sent for oppfølging av pasienten hos fastlegen ble meldt i 

Fastlegerådets møte 01.06.2022 av Lars Nesje, fastlege/interkommunal kommuneoverlege 

Salangen/Lavangen/Ibestad/Dyrøy (sak 30/22). Saken ble behandlet i møtet 07.09.2022 (sak 

34/22). Fastlegerådet vedtok da følgende:   

 

1. Fastlegerådet ber UNN sende ut epikrise slik at fastlegen har mottatt denne før 

pasienten kommer til kontroll etter innleggelsen. 

2. Fastlegerådet ber UNN vurdere tiltak som kan korte ned epikrisetiden generelt, og 

spesielt vurdere om parafering av epikriser ved overlege kan sløyfes. 

 

Fagsjef Haakon Lindekleiv deltok i møtet og opplyste om at UNN vil sløyfe parafering av 

epikriser der det er mulig. UNN ønsker videre å følge opp sent utsendte epikriser med den det 

gjelder. Det bes om at fastlegene sender opplysninger til den enkelte avdeling. Fagsjefen 

ønsker orientering dersom enkelte avdelinger skulle vise seg å være gjengangere, slik at disse 

kan følges opp. 

 

Vedtak: 

1. Fastlegerådet er fornøyd med at UNN vil sløyfe parafering av epikriser der det er 

mulig. 

2. Fastlegerådet er fornøyd med at UNN ønsker å følge opp sent utsendte epikriser med 

den det gjelder. Det bes om at fastlegene sender opplysninger om sent ankomne 

epikriser til den enkelte avdeling som dialogmelding. 

3. Fastlegerådet er fornøyd med at avdelinger som eventuelt viser seg å være 

gjengangere vil bli fulgt opp av fagsjef i UNN. 
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Sak 50/2022: Samarbeidsnormen - Normgivende rutiner for samarbeid 

mellom fastleger og sykehusleger i UNN-området (ansvars- og 

oppgavefordeling) 

 

Nåværende versjon av samarbeidsnormen har vært gjeldende fra april 2021, og er moden for 

ny gjennomgang og revisjon. Fastlegerådet drøftet saken i møtet 07.09.2022 (sak 40/2022). 

Etter at saken var oppe i Fastlegerådet er det startet en prosess med å revidere alle tjeneste- og 

samarbeidsavtaler mellom UNN og lokalsykehuskommunene i Troms og Ofoten: 

https://unn.no/fag-og-forskning/samhandling/tjeneste-og-samarbeidsavtaler#tjenesteavtaler. 

Det vil være naturlig å avvente revisjonen av Samarbeidsnormen mellom fastleger og 

sykehusleger inntil dette revisjonsarbeidet er kommet noe lenger.  

 

Vedtak: 

Fastlegerådet tar imformasjonen til orientering. 

 

 

Sak 51/2022: Møteplan for Fastlegerådet 2023 

 

Vedtak:  

Fastlegerådet vedtar møteplan for 2023 med møter følgende onsdager kl 13-15: 

• 1. februar  

• 22. mars  

• 14. juni  

• 6. september  

• 22. nov 

 

Sak 52/2022: Evaluering av møtet 

Evaluering av dagens møte ble ikke gjennomført på grunn av lite tid. 

 

 

Sak 53/2022: Eventuelt med saker til neste møte 

 

Fastlege Kine Østvik har meldt en sak om radiologenes bruk av nomenklatur som kan være 

ukjent for rekvirenten, særlig i forbindelse med MR-undersøkelser. 

 

Leif Røssås har meldt Årsrapport 2022 til neste møte. 

 

Leif Røssås har meldt valg av nesteleder i FSU Fastlegerådet til neste møte. 

 

https://unn.no/fag-og-forskning/samhandling/tjeneste-og-samarbeidsavtaler#tjenesteavtaler


ÅRSRAPPORT FASTLEGERÅDET 2022. 
 
Fastlegerådet har sammensetting som tidligere, se rapport -21, med representant fra Nord-/Midt-
/Sør-Troms og Ofoten, vertskommunene for UNN, representanter fra klinikkene i UNN, medisinsk 
fagsjef UNN, sekretariat fra Samhandlingsseksjonen Anne Helen Hansen og leder Leif Røssås (leder 
PKO (Prakiskonsulentene)), samt brukerrepresentant. 
Det har for ofte skjedd at medlemmer ikke har stillet. Dette er svært ugunstig for bl a gjennomføring 
av møtene i forhold til beslutningsdyktighet osv, og viktiggjør at det derfor må arbeides med 
etablering av vara for alle medlemmene. 
 
Det har vært avholdt 5 møter. Alle møtene har vært gjennomført elektronisk hvilket er 
tidsbesparende for alle parter i en travel hverdag. Det er også sterkt økonomisk besparende, men 
manglende personlige kontakter kan nok savnes. 
Sakene har vært oppfølgingssaker fra -21 og nye saker. Sakene har vært avgjort med konsensus. Også 
orienteringssaker. 
Arbeidsområdet er å ta opp og prøve å løse saker hvor samarbeide er viktig mellom UNN og 
fastlegene/legevaktsleger/sykehjemsleger . Fastlegerådet skal prøve å holde seg orientert om hva 
som skjer mellom spesialisthelsetjenesten og primærhelsetjenesten for at det skal være det beste for 
pasientene. 
 
Følgende saker: 
 
•Orientering om Pakkeforløp hjem for kreftpasienter. 
•Etterlysing av telefonliste for vaktleger i UNN og for fastlegene. Vedtatt at det i kommunene og i 
UNN må arbeides med å få dette etablert. Dette er noe som er etterspurt i fleire år og bør følges opp 
at blir etablert. 
•Nevrografi. Det har vært slik at henvisning har gått til nevrologisk avd. og derav forventet at 
nevrolog ville være involvert i tilbakemelding. Da dette ikke er tilfelle, så er det nå blitt etablert en 
egen henvisningsadresse elektronisk, klinisk nevrofysiologi, som synliggjør at dette er som en egen 
avdeling (som en slags laboratorieavd.) hvor det bare foreligger beskrivelse av funn. Derav må 
rekvirent sørge for evt videre henvisning til relevant spesialist. 
•Fastlegerådet har gitt innspill til Strategisk utviklingsplan UNN -22 til -38. 
•Hudavd. har tatt opp at det trenges årlig henvisning for langvarig oppfølging av kronikere. Etter å ha 
fått uttalelse fra Helfo, så viser det seg at dette ikke trenges mht refusjon osv. Hvis sykehusavdeling. 
ønsker oppdaterte opplysninger om pas., så kan det sendes dialogmelding til fastlege for å få slike 
opplysninger. Dette gjelder ikke bare hud, men alle avd. V/UNN. 
•Forsendelse av prøvesvar blodtyping/anfistoff gravide er det ønskelig fra fastlegene med merking av 
svar der hvor det ønskes spesiell oppfølging. Det skal forsøkes å finne en løsning på dette, men der 
ligger også et ansvar hos fastlegene om å være påpasselig med å ikke overse slike svar. 
•Orientering fra ortopedisk avd. om nye prosedyrer ved hoftebrudd. Ønskelig at ambulansepersonell 
tar pas. direkte til akuttmottaket uten å være innom fastlege/legevaktslege for å unngå slik tidsheft. 
Det er satt igang prøveprosjekt lokalt med gradvis utviding. Fastlegerådet har følgende 
kommentarer: 
-det vil bli manglende opplysninger om kroniske og tidligere sykdom, medikamenter osv. 
-unødvendig transport av ikke brudd 
-mest egnet sykehusnært 
-ingen særlig tidsbesparing ettersom det ofte er lang ventetid i UNN. 
•Purring cervix cytologi. Konklusjon at det nå bare sendes ved manglende oppfølging hvor det er 
pathologi/unormale svar. 
•Samhandling prøvetaking laboratoriemedisin/fastlegene. Det må sørges for å være ordnede forhold 
begge veier, bestille time/medbringe etiketter osv. 



•Epikriser, til enhver tid tilstrebe nedkorting av tid for ferdigstillelse, spesielt ved nødvendige tidlige 
kontroller. 
•Orientering om planlegging av egen elektronisk journal i ambulansene, P-EPJ, fra -24. 
•Hudavd. ønsker at fastlegene skal overta Botox injeksjon ved økt svetting. Selv om dette er enkel 
prosedyre, så er der praktiske problemer spesielt med dyrt medikament som ikke kan skrives på blå 
resept, få pasienter osv. Konklusjon, kan ikke overtas av fastlegene. 
•Samarbeidsnormene. Videreføres i påvente av at nye tjenesteavtaler er etablerte. 
•SSU ønsker evaluering av arbeidsformene. Dette overføres til -23. 
 
Oppsummering: 
Vi føler at vi har fått løst fleire praktiske problemstillinger uten alt for store vansker. 
Møteplan for 2023 foreligger. 
 
 
Leif Røssås, 
Leder Fastlegerådet. 
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EGENEVALUERING AV FASTLEGERÅDET  
 
 
1.   PERSONOPPLYSNINGER  

  

2.   FASTLEGERÅDETS OPPGAVER  
Har vi klart for oss hva som er Fastlegerådets viktigste oppgaver? 
 
 
  

 

3.   PLANLEGGING OG ARBEIDSMÅTE.  
Har vi en god nok plan for arbeidet og en god nok arbeidsmåte? 
 
 
 

 
4.  FORHOLD TIL STRATEGISK SAMARBEIDSUTVALG (SSU) 
Har Fastlegerådet oppnådd en tilfredsstillende forståelse for Fastlegerådets rolle og 
oppgaver hos SSU? 
 
 
 

 

5. FASTLEGERÅDETS SAMMENSETNING 
Kunne Fastlegerådets kompetanse og sammensetning vært bedre i forhold til oppgavene? 
 
 
 
 
6. FASTLEGERÅDETS 
MANDAT 
Hvilket potensial ser vi om 
Fastlegerådets oppgaver 
hadde vært bedre diskutert 
og forstått? 
 

 

7.  SAKSPAPIRENE 
Hvordan er kvaliteten på Fastlegerådets beslutningsunderlag (sakspapirene) og på det 
informasjonsmaterialet som ellers presenteres for Fastlegerådet? 
 
 
 

 

8.  FULLSTENDIGHET I SAKER 
Er det saker vi savner behandlingen av der vi tror Fastlegerådet kunne bidratt positivt til 
forbedring av samhandlingen mellom fastlegene og UNN? 
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9.  FASTLEGERÅDETS 
VEDTAK 
Er de konklusjoner og vedtak som fattes i samsvar med det du mener er riktig? 
 
 
 

 
 

10. MØTEREFERATENE 
Burde vi legge arbeid i å forbedre kvaliteten på møtereferatene? 
 
 
 
 
11. FASTLEGERÅDETS 
KOMMUNIKASJONSFORM 
I hvilken grad kommuniserer vi som et kollegium hvor det er fellesfølelsen som er 
grunnleggende – opptrer vi med integritet, åpenhet, ansvarlighet og tillit overfor 
hverandre? 
 
 
 

 

12. OPPFØLGING OG GJENNOMFØRING AV VEDTAK 
Kan leder og sekretariatet bli flinkere til å gjennomføre Fastlegerådets vedtak raskt? 
 
 
 
 

 

13. FASTLEGERÅDETS LEDER 
Hvordan fungerer leder? – Ledes møtene effektivt? 
 
 
 

 

14. FASTLEGERÅDETS MØTER 
Hvordan er vi fornøyd med antall møter og varigheten av de enkelte møtene? Bør møtene 
være digitalt eller fysisk, eller en kombinasjon? 
 
 

 
15. FORHOLDET TIL LEDER OG 
SEKRETARIAT 
Hvor stort potensial er det i å forbedre Fastlegerådets forhold til og samarbeid med 
leder og med sekretariatet? 
 
 
 
Egenevalueringen ble gjennomført i møte 01.02.2023 
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