
Samarbeid mellom kommuner og helseforetak om legevakt 
 
Jeg har vært engasjert i felles interkommunal legevaktorganisering i flere år. Vi har hatt et 
interkommunalt prosjekt som etter hvert ble en interkommunal legevakt for nattlegevakt for 7 
kommuner, hvor jeg var MFAL (MedisinskFaglig Ansvarlig Lege). Denne legevakten ble 
stasjonert ved Blefjell sykehus Notodden, og driften ble støttet og organisert av 
lokalsykehuset. 
 
I 2006 ønsket lokalsykehuset å trekke seg ut og overlate driften til kommunene. En kommune 
trakk seg helt ut. Jeg gikk da over fra å være MFAL til å bli praksiskoordinator i Helse 
Blefjell, men følte sterkt for å arbeide for en fortsatt drift av interkommunal legevakt. 
Kommunene klarte ikke arbeide seg frem til en felles driftsmodell. Vi gikk raskt mot en 
tilbakeføring til separate, kommunale legevakter. 
 
Jeg tok dette opp i almenlegegruppen i Notodden, som etter drøfting fant at de heller ville 
legge legevakten for Notodden til Kongsberg (sykehus) fremfor å gå tilbake til gammel 
ordning. Dette, sammen med argumentasjon for at sykehuset kunne oppnå samdriftsfordeler 
ved å ha felles legevakt og mottaksavdeling gjorde at sykehuset meldte seg på banen som 
deltager igjen. Jeg fikk ansvar for legevaktutvikling fra direktøren. Legevakt ble definert som 
et av bena lokalsykehuset hvilte på. 
 
Alle avdelinger var villige til å avgi personellresurser til et felles mottak. Det ble utarbeidet 
detaljerte planer for fysiske rammer, innredning og utstyr, samt bemanning. Samtlige 6 
kommuner inngikk avtale med Blefjell sykehus Notodden om drift av legevakten, med egen 
detaljert avtale om ansvarsfordeling og fordeling av utgiftene. Felles akuttmottak og legevakt 
åpnet 4/6 2007 og synes å fungere til alles tilfredshet. 
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