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Tjenesteavtale nr. 12 - revidering

Overordnet samarbeidsorgan (OSO) gjorde i sak 40/19 slikt vedtd

1. OSO viser til sakstutredning og vurdering, og betegnelse «turnu
«LIS 1» i tienesteavtale 12. ,
2. OSO0 ber om at hver region oppnevner en kommunekoordinator
innstillingsutvalget. OSO anbefaler at koordinator rekrutteres fra
vertskommunene.

Vedlagt revidert avtale for kommunal underskrift.
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Tjenesteavtale nr. 12 — Tilsetting av turnusleger — revidering.
Vedlagt gjeldene tjenesteavtale nr. 12. Den er lik for alle kommuner.
Redigert aviale/ny avtale vedlegges ogsa.

| forbindelse med revidering av Overordnet samarbeidsavtale og
tienesteavtalene i 2018, ble ikke tjenesteavtale nr 12 bergart.

Ny forskrift for spesialistutdanning for leger ble publisert 9. desember
2016.

Rundskriv 1-2/2019 «Spesialistforskriften med kommentarer» regulerer
ogsa arbeidet med tilsetting av LIS 1.

Turnuslegebetegnelsen er «tatt ut» og nu er korrekt tittel LIS 1.

| denne saken inviteres OSO til & viderefere gjeldende tienesteavtale,
dog med noen justeringer.

Den er endret i forhold til korrekt benevnelse; altsa fra tumuslege til
LIS 1.

Det foreslas ogsa en presisering hva angar kommunekoordinators
rolle/funksjon i tilsettingsutvalg og oppfelging av arbeidet der.

Saerskilt om kobling av stiflinger i utdanningens ferste del:

Det vises til Spesialistforskrifien og til Rundskriv 1-2/2019 om samme, §
13.

Kommunen og helseforetaket/sykehuset skal samarbeide om & lyse ut
stillinger koblet, slik at den som ansettes far gjiennomfart hele
utdanningens farste del innenfor en utlyst stilling. Helsedirektoratet kan
palegge helseforetak, sykehus og kommuner a lyse ut koblete
stillinger. Stillingene i sykehuset og kommunen er to ulike
ansettelsesforhold. Stillingene kan kobles pa en av falgende mater:

a) Sgkeren ansettes samtidig i en stilling ved et sykehus eller et
helseforetak, og i en stiling i en bestemt kommune.

b) Swokeren ansettes farst i en stilling ved et sykehus eller et
helseforetak. Sekeren gis deretter til ansettelse i en av de
kommunene som sykehuset eller helseforetaket samarbeider
med. Sgkeren skal ansettes i kommunen i rimelig tid fer
tjenesten der er planiagt pabegynt.

Nordlandssykehuset HF gnsker/anbefaler at pkt b nyttes som
prosedyre. Det er for gvrig ogsa i trad med Hdirs anbefaling da det gir
betydelig mer fleksibilitet enn a). Punkt b) er ogsa benyttet til nu.




Kommunekontakt/kommunekoordinator

| henhold til tjenesteavtalen pkt 6.2 om behandling av sgknadene skal
det opprettes et innstillingsutvalg med representant for
kommunen/kommunekoordinator.

Innstilingsarbeidet er krevende da det er svaert mange seknader som
skal gjennomgas.

Erfaringene til nu er at kommunerepresentanten/koordinatoren i for
liten grad har tatt en aktiv rolle i utvalget.

Nordlandssykehuset gnsker at OSO bidrar slik at det oppnevnes en
kommunekoordinator for hver region. Kommunene vil saledes kunne
sikres bedre innflytelse pa tilsettingsprosedyren, og ikke minst
oppfelging av LIS 1 legene for tiltredelse. For eksempel vil situasjoner
knyttet til permisjoner, utsettelse pa tiltredelse 0.a kunne bli bedre
ivaretatt enn tilfellet har veert til nu.

Et forslag kan vaesre at kommunekoordinatoren rekrutteres i
vertskommunen og det anbefales at denne har kunnskap/erfaring i
forhold til tilsettingsarbeid.

Mht {il LIS-tjenestens innhold/lzeringsmal sa bergres ikke dette i saken,
da avtalen begrenses til prosedyren knyttet til utlysningfilsetting.

Arbeidsgiver/arbeidstakerforholdet reguleres av annen avtale.

Er OSO enig i at revideringen ikke medfarer vesentlige endringer i
prosedyren som faglges, mener Nordiandssykehuset at det ikke er
nedvendig med egen behandling i K-styrene/Bystyret og styret for
Nordlandssykehuset.

Det betraktes mer som en redaksjonell endring som falge av en ny
forskrift.

Mener OSO vesentlige andre forhold i avtalen bgr endres, vil en
anbefale at det opprettes et eget KSU som far i mandat a utarbeide
nytt forslag til Tjenesteavtale 12 etter de innsigelser som fremkommer i
OSO-mgtet.
Forslag il

vedtak:

1. OSO viser til Tienesteavtale nr 12 og forslag til revidert utgave
av samme avtale.




2. OSO mener endringen av avtalen ikke medfarer forskyvning av
ansvarsforhold, eller prosedyrer knyttet til tilsetting av;
turnusleger.

3. OSO ber om at hver region oppnevner en kommunekoordinator
for tiltredelse i innstillingsutvalget. OSO anbefaler at koordinator
rekrutteres fra vertskommunene.

4. 0SO mener derfor endringen ikke krever ny behandling verken
styret for Nordlandssykehuset eller i det enkelte
kommunestyre/Bystyre. Den redigerte avtalen sendes den
enkelte kommune for underskrift.
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Tjenesteavtale nr. 12

Tilsetting av LIS 1 leger

1. Parter

Denne samarbeidsavtale er inngatt mellom Melgy kommune (heretter kalt kommunen)iog
Nordlandssykehuset HF (heretter kalt foretaket). ‘

2. Bakgrunn

Tjenesteavtalen er inngatt i henhold til overordnet samarbeidsavtale pkt. 5.
Fra og med 2013 er det innfért ny ordning med sgknadsbasert LIS 1 tjeneste for nyutdahnede leger.

Den nye ordningen innebzerer at LIS 1-tjenesten for nyutdannede leger gjdgres s¢knadsﬁasert og LISt
kandidaten sgker p4 stillingen og ansettes i henhold til ordinaer ansettelsesprosess somii arbeidslivet
for gvrig. Stillinger skal lyses ut i Helsedirektoratets stillingsportal, mens tilsetting skjer lokalt.

3. Formal

Formélet med denne avtalen er & klargjgre helseforetakets og kommunenes ansvar naridet gjelder
forvaltningen av ny sgknadsbasert LIS 1 tjeneste for nyutdannede leger. Samt bidra til en god prosess
som skal ivareta kommunenes, helseforetakets og legens interesser.

4. Lover, forskrifter og veiledere

Det vises til Helsedirektoratets hjemmeside som har egne temasider hvor gjeldende retistilstand er
sammenfattet;
https://www.helsedirektoratet.no/tema/autorisasion-og-spesialistutdanning/spesialistutdanning-
for-leger

5. Roller og ansvar

Ny LIS 1-tjeneste for leger innebaerer nye roller og ansvarsoppgaver for helseforetaket g
kommunen. Helsedirektoratet har det overordnede ansvar for den nye LIS-ordningen for leger inkl.
det administrative og praktiske arbeidet med Helsedirektoratets stillingsportal. Direktaratet
fastsetter antallet LIS- stillinger i helseforetak og i kommunene og fordeling av disse. Det
administrative ansvar for behandling av sgknader om lisens og autorisasjon er delegert til Statens
autorisasjonskontor for helsepersonell.

Fylkesmannen har ansvar for & opprette og godkjenne LIS-1 stillinger i kommunehelsetjenesten, bista
helseforetak og kommuner i arbeidet med kobling av stillingene og fgre tilsyn med at tjenestens
innhold og gjennomfgring er i samsvar med myndighetenes krav.



Helseforetaket har arbeidsgiveransvar for LIS 1-legen de 12 manedene denne er ansatt i foretakat.
Legen inngar i virksomheten pa lik linje med gvrige leger med de rettigheter og plikter som fgiger av
arbeidsforholdet. Det skal oppnevnes personlig veileder for legen, og helseforetaket bgr tilpasse
tjienesten i avdelingen slik at legen kan delta i aktiviteter for & oppfylle malbeskrivelsen for
sykehustjeneste.

Kommunen har arbeidsgiveransvar for LIS 1-legen de 6 manedene denne er ansatt i kommunen.
Legen inngar i virksomheten pa lik linje med @vrige leger med de rettigheter og plikter som fglger av
arbeidsforholdet. Kommunen er ansvarlig for at tjenestens innhold og at gjennomfgringen er i
samsvar med mélbeskrivelsen og at tilfredsstillende veiledning etableres. Kommunen bgr tilpasse
tjenesten slik at legen kan delta i aktiviteter for & oppfylle mélbeskrivelsen for
kommunehelsetjeneste.

6. Tilsettingsprosess i foretaket.

6.1 Utlysning av LIS 1 stillinger

LIS 1 stillingene utlyses koblet, jfr. Spesialistforskriftens § 13 pkt. b, med helseforetaket og
kommunehelsetjenesten i Helsedirektoratets stillingsportal og med felles utlysningsannonse ihht.
Helsedirektoratets tidsfrister.

HR-avdelingen ved Nordlandssykehuset utarbeider annonsen.

LIS 1 legene ansettes i en stilling ved helseforetaket med en varighet pa 12 mnd. Legen gis deretter
rett til 6 maneders ansettelse i en av de kommunene som sykehuset eller helseforetaket samarbeider
med.. Kommunen foretar selv tilsetting.

Tilsetting skal skje i rimelig tid fgr tjenesten der er planlagt & begynne. Oppstarttidspunkter i LIS 1 vil
veere 1. mars og 1. september.

Kobling sykehus - kommune.

Foretak/sykehus | Kommuner
Bodg —30LIS1 Saltenkommunene
Vesteralen — 10 Andgy, Bg, Hadsel, Sortland og @ksnes
LIS 1*
Lofoten — 10 LIS Flakstad, Vestviggy og Vagan. Ved overskudd i Lofoten, tildeles @ksnes og
1 Hadsel. Prosedyre for dette forutsettes ivaretatt av tilsettingsutvalgene.
* spkes utvidet til 12

6.2 Behandling av sgknader i HR- avdelingen og i helseforetaket/sykehusene og kommunene

Ved hvert sykehus opprettes et innstillingsutvalg som bestar av representanter for helseforetaket
{sykehuset), kommunene/kommunekoordinator og tillitsvalgt fra DNLF. Fglgende kriterier legges til
grunn:

1. Formalkriterier

Autorisasjon som lege.



Gode norskkunnskaper, muntlig og skriftlig.
Gode referanser.

2. Kriterier som vektlegges

Motivasjon, personlig egnethet, gode samarbeidsevner, samt gode evner til kommunikasjon med
pasienter og kollegaer.

Tidligere arbeidserfaring i helsesektoren.
Erfaring fra og interesse for Nordlandssykehusets rekrutteringssvake fag.
Lokal tilhgrighet/kjennskap til lokale forhoid.
Forskning.
internasjonal erfaring.
3. Andre forhold

Gruppen av LIS 1 [eger som skal tilsettes m3 i tillegg vurderes som et hele i forhold til en balansert
sammensetning mht for eksempel kjgnn, etnisitet, studiested.

Representanter for innstillingsutvalget kan foreta intervjuer og innhenting av referanser. Det
anbefales at det lages en lang innstilling med for eksempel 20 kandidater mer enn hva som skal
tilsettes da de samme sgkerne kan sgke stillinger i andre foretak.

HR- avdelingen foretar den formelle tilsettingen ved a sende ut tilbudsbrev innen gitte tidsfrister. -

Siktemalet er at kommunene skal slutte seg til de innstillinger som er gjort. Det gjgres ved at den
kommunale representanten/koordinatoren er enig med innstillingen som gjgres.

Fordeling av LIS 1 til kommunene, gjgres av kommunekoordinator etter at LIS 1 har tatt imot tilbudet
ved sykehuset. HR gir kommunekoordinatorene liste over hvem som har tatt imot tilbud og sdledes
er klar for kommuneplass.

Ved uenighet, kan kommunen utfgre egen tilsettingsprosedyre.

Formelt tilsettingsbrev sendes fra den enkelte kommune til LIS 1 legen s& snart som rad etter at
melding fra kommunekoordinator er gitt.

Kommunekoordinator er kontaktperson mellom LIS 1 og kommunen inntil tilsetting.

Om vikariat oppstdr, ma partene selv sgke a f& gjort nye tilsettinger.



6.3 Fylkesmannens ansvarsomrade

Fylkesmannen har ansvar for 3 opprette og godkjenne LIS 1 stillinger i kommunehelsetjenesten, og
bista helseforetak og kommuner i arbeidet med kobling av stillingene.

7. Awvik / uenighet

Handtering av awvik pé inngatte avtaler, retningslinjer og prosedyrer, er ngdvendig for 3 sikre at det
etableres et system for lukking av avvik, laering og erfaringstilbakefgring.

Awvik og/eller uenighet/er og/eller tvist/er handteres i henhold til prinsipper nedfelt i overordnet
samarbeidsavtale mellom Melgy kommune og Nordlandssykehuset helseforetak.

8. lverksetting, revisjon og oppsigelse

Avtalen trer i kraft fra dato for signering, og gjelder frem til en av partene sier opp avtalen med ett
ars oppsigelsesfrist, jf. helse- og omsorgstjenesteloven § 6-5 andre ledd. Dersom avtalen sies opp,
skal ny avtale inngas innen det tidspunkt den oppsagte avtalen Igper ut.

Partene er enige om a gjennomga avtalen arlig og serge for jevnlig rapportering og evaluering.

Hver av partene kan kreve avtalen revidert dersom vesentlige forutsetninger for avtalen endres eller
erfaringer tilsier behov for dette,

9. Dato og underskrift
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Tienesteavtale nr. 12

Tilsetting av LIS 1 leger

1. Parter

Denne samarbeidsavtale er inngdtt mellom Melgy kommune (heretter kait kommunen) og
Nordlandssykehuset HF (heretter kalt foretaket).

2. Bakgrunn
Tjenesteavtalen er inngatt i henhold til overordnet samarbeidsavtale pkt. 5.

Fra og med 2013 er det innfart ny ordning med sgknadsbasert LIS 1 tjeneste for nyutdannede leger.

Den nye ordningen innebaerer at LIS 1-tjenesten for nyutdannede leger gjgres sgknadsbasert og LIS 1
kandidaten sgker pa stillingen og ansettes i henhold til ordinaer ansettelsesprosess som i arbeidslivet
for gvrig. Stillinger skal lyses ut i Helsedirektoratets stillingsportal, mens tilsetting skjer lakalt.

3. Formal

Formalet med denne avtalen er  klargjgre helseforetakets og kommunenes ansvar nar det gjelder
forvaltningen av ny sgknadsbasert LIS 1 tjeneste for nyutdannede leger. Samt bidra til en god prosess
som skal ivareta kommunenes, helseforetakets og legens interesser.

4. Lover, forskrifter og veiledere

Det vises til Helsedirektoratets hjemmeside som har egne temasider hvor gjeldende rettstilstand er
sammenfattet;
https://www.helsedirektoratet.no/tema/autorisasjon-og-spesialistutdanning/spesialistutdanning-
for-leger . '

5. Roller og ansvar

Ny LIS 1-tjeneste for leger innebzerer nye roller og ansvarsoppgaver for helseforetaket og
kommunen. Helsedirektoratet har det overordnede ansvar for den nye LIS-ordningen for leger inkl.
det administrative og praktiske arbeidet med Helsedirektoratets stillingsportal. Direktoratet
fastsetter antallet LIS- stillinger | helseforetak og i kommunene og fordeling av disse. Det
administrative ansvar for behandling av sgknader om lisens og autorisasjon er delegert til Statens
autorisasjonskontor for helsepersonell.

Fylkesmannen har ansvar for a opprette og godkjenne LIS-1 stillinger i kommunehelsetjenesten, bista
helseforetak og kommuner i arbeidet med kobling av stillingene og fere tilsyn med at tjenestens
innhold og gjennomfgring er i samsvar med myndighetenes krav.



Helseforetaket har arbeidsgiveransvar for LIS 1-legen de 12 ménedene denne er ansatt i foretaket.
Legen inngdr i virksomheten pé lik linje med gvrige leger med de rettigheter og plikier som fglger av
arbeidsforholdet. Det skal oppnevnes personlig veileder for legen, og helseforetaket ber tilpasse
tjenesten i avdelingen slik at legen kan delta i aktiviteter for & oppfylle malbeskrivelsen for
sykehustjeneste.

Kommunen har arbeidsgiveransvar for LIS 1-legen de 6 manedene denne er ansatt i kommunen.
Legen inngar i virksomheten p3 lik linje med gvrige leger med de rettigheter og plikter som fglger av
arbeidsforholdet. Kommunen er ansvarlig for at tjenestens innhold og at gjennomfgringen er i
samsvar med malbeskrivelsen og at tilfredsstillende veiledning etableres. Kommunen bgr tilpasse
tjenesten slik at legen kan delta i aktiviteter for a oppfylle malbeskrivelsen for
kommunehelsetjeneste. '

6. Tilsettingsprosess i foretaket.

6.1 Utlysning av LIS 1 stillinger

LIS 1 stillingene utlyses koblet, jfr. Spesialistforskriftens § 13 pkt. b, med helseforetaket og
kommunehelsetjenesten i Helsedirektoratets stillingsportal og med felles utlysningsannonse ihht.
Helsedirektoratets tidsfrister.

HR-avdelingen ved Nordlandssykehuset utarbeider annonsen.

LIS 1 legene ansettes i en stilling ved helseforetaket med en varighet pd 12 mnd. Legen gis deretter
rett til 6 maneders ansettelse i en av de kommunene som sykehuset eller helseforetaket samarbeider
med.. Kommunen foretar selv tilsetting.

Tilsetting skal skje i rimelig tid far tjenesten der er planlagt 3 begynne. Oppstarttidspunkter i LIS 1 vil
veere 1. mars og 1. september.

Kobling sykehus - kommune.

Foretak/sykehus | Kommuner
Bodg —30LIS1 | Saltenkommunene
Vesterdlen—10 Anddy, Bg, Hadsel, Sortland og @ksnes
LiS 1*
Lofoten—10LIS | Flakstad, Vestviggy og Vagan. Ved overskudd i Lofoten, tildeles @ksnes og
1 Hadsel. Prosedyre for dette forutsettes ivaretatt av tilsettingsutvalgene.
* spkes utvidet til 12

6.2 Behandling av sgknader i HR- avdelingen og i helseforetaket/sykehusene og kommunene

Ved hvert sykehus opprettes et innstillingsutvalg som bestar av representanter for helseforetaket
-(sykehuset), kommunene/kommunekoordinator og tillitsvaigt fra DNLF. Fglgende kriterier iegges til
grunn:

1. Formalkriterier

Autorisasjon som lege.



Gode norskkunnskaper, muntlig og skriftlig.
Gode referanser.

2. Kriterier som vektlegges

Motivasjon, personlig egnethet, gode samarbeidsevner, samt gode evner til kommunikasjon med
pasienter og kollegaer.

Tidligere arbeidserfaring i helsesektoren.
Erfaring fra og interesse for Nordlandssykehusets rekrutteringssvake fag.
Lokal tilhgrighet/kjennskap til iokale forhold.
Forskning.
Internasjonal erfaring.
3. Andre forhoid

Gruppen av LIS 1 leger som skal tilsettes ma i tillegg vurderes som et hele i forhold til en balansert
sammensetning mht for eksempel kjgnn, etnisitet, studiested.

‘Representanter for innstillingsutvalget kan foreta intervjuer og innhenting av referanser. Det
anbefales at det lages en lang innstilling med for eksempel 20 kandidater mer enn hva som skal
tilsettes da de samme sgkerne kan sgke stillinger i andre foretak.

HR- avdelingen foretar den formelle tilsettingen ved & sende ut tilbudsbrev innen gitte tidsfrister.

Siktemalet er at kommunene skal slutte seg til de innstillinger som er gjort. Det gjgres ved at den
kommunale representanten/koordinatoren er enig med innstillingen som gjgres. ‘

Fordeling av LIS 1 til kommunene, gjgres av kommunekoordinator etter at LIS 1 har tatt imot tilbudet
ved sykehuset. HR gir kommunekoordinatorene liste over hvem som har tatt imot tilbud og saledes
er klar for kommuneplass.

Ved uenighet, kan kommunen utfgre egen tilsettingsprosedyre.

Formelt tilsettingsbrev sendes fra den enkelte kommune til LIS 1 legen sa snart som rad etter at
melding fra kommunekoordinator er gitt.

Kommunekoordinator er kontaktperson mellom LIS 1 og kommunen inntil tilsetting.

Om vikariat oppstar, ma partene selv spke 4 fa gjort nye tilsettinger.



6.3 Fylkesmannens ansvarsomrade

Fylkesmannen har ansvar for & opprette og godkjenne LIS 1 stillinger i kommunehelsetjenesten, og
bistd helseforetak og kommuner i arbeidet med kobling av stillingene.

7. Awvik / uenighet

Handtering av avvik pa inngdtte avtaler, retningslinjer og prosedyrer, er ngdvendig for & sikre at det
etableres et system for lukking av avvik, lzering og erfaringstilbakefgring.

Awvik og/eller uenighet/er og/eller tvist/er hindteres i henhold til prinsipper nedfelt i overordnet
samarbeidsavtale mellom Melgy kommune og Nordlandssykehuset helseforetak.

8. Iverksetting, revisjon og oppsigelse

Avtalen trer i kraft fra dato for signering, og gjelder frem til en av partene sier opp avtalen med ett
ars oppsigelsesfrist, jf. helse- og omsorgstjenesteloven § 6-5 andre ledd. Dersom avtalen sies opp,
skal ny avtale inngds innen det tidspunkt den oppsagte avtalen Igper ut.

Partene er enige om a gjennomga avtalen arlig og sgrge for jevnlig rapportering og evaluering.

Hver av partene kan kreve avtalen revidert dersom vesentlige forutsetninger for avtalen endres eller
erfaringer tilsier behov for dette.

9. Dato og underskrift
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