
Arbeidet med forbedringer av fastlegeordningen må intensiveres og ha fortgang 

Organisering av fastlegetjenesten må gjennomgås:
Det er helt nødvendig å se på dagens organisering av fastlegetjenesten. Kommunene har
prioritert egne budsjettmidler til en midlertidig løsning av fastlegemangelen, men det må ses på
en bærekraftig organisering av tjenesten og hvordan presset på fastlegetjenesten kan løses. Å
få til et forsvarlig og godt legetilbud i kommunene gjennom hele døgnet, uten at det drives
rovdrift på fastlegene, må prioriteres.  
Det er behov for å tydeliggjøre samhandlingen og oppgavefordeling mellom
spesialisthelsetjenesten og fastleger, og hvordan fastlegeordningen skal sees i sammenheng
med øvrige helse- og omsorgstjenester. 
En kartlegging av fastlegeordningen i regionen viser også at mange av fastlegene er over 60 år
og nærmer seg pensjonsalder, noe som vil gi en enda større utfordring med å skaffe fastleger i
årene som kommer. 

Det er viktig at staten ikke velter utgiftene over på kommunene: 
 Finansieringen av fastlegeordningen er en statlig oppgave, men har ikke vært ivaretatt
tilstrekkelig fra nasjonalt hold så langt. Flere kommuner har derfor måttet iverksette tiltak ved å
subsidiere fastlegeordningen for å oppfylle kommunens krav om å sikre tilstrekkelig antall
fastleger. Kommuner har valgt ulike innretninger på tiltak. Finansiering av fastlegeordningen
må være en sentral diskusjon i arbeidet som er initiert av regjeringen.   
Kommunene i Region Kristiansand har betydelige merutgifter for å løse fastlegemangelen i
regionen – som i lengden ikke er bærekraftig. For eksempel har Kristiansand kommune
prioritert å bevilge 19,5 millioner kroner i 2022 til stabiliserende tiltak. Dersom disse tiltakene
skal videreføres i 2023 vil det bety en helårseffekt på ca. 40 millioner kroner. 
Fastlegemangelen bidrar til at kommuner overbyr hverandre, noe som gir en svært uheldig
konkurransesituasjon. 
 Per i dag er det nesten umulig å rekruttere fastleger uten betydelig finansiering fra
kommunene. Tiltakene bør derfor samordnes, blant annet ved at den statlige
finansieringsmodellen gjennomgås.  

Det må sikres effektive utdanningsløp: 
Nyutdannede leger må raskt få gjennomført LIS-1 praksis i sykehus og kommuner, slik at de blir
tilgjengelige for arbeid i kommunene. 

Regionrådet har følgende innspill til forbedringer av fastlegetjenesten: 

Fastlegeordningen må forbedres
Fastlegesituasjonen i vår region er under sterkt press, og kommunene har iverksatt en
rekke kostbare tiltak for å løse fastlegemangelen. Regionrådet ønsker fullfinansiering og
forpliktende handlingsplan fra regjeringen for å løse utfordringene i fastlegetjenesten. 
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