DAGNY AGUSTSDOTTIR

VALGOPLG TIL ARGANGSREPRESENTAT
GYL SOMMER 2026

Om mig

Jeg kommer fra Island, er nyuddannet cand.med. fra
Kgbenhavns Universitet og arbejder i gjeblikket som
ph.d.-studerende pa Herlev Hospital. Til februar starter
jeg i KBU og star derfor selv midt i overgangen fra
studerende til kliniker. Jeg har en bred international
erfaring med vikariater pa Island, Bsc. | Slovakiet og
under klinikophold i New Zealand.

Jeg interesserer mig meget for, hvad der ggr et sundhedssystem godt og baeredygtigt for
laegerne i det, hvad der fungerer, og hvad der ikke ger. Der er rigtig meget, der fungerer godt i
det danske sundhedssystem, men der er ogsa flere ting, man stadig kan forbedre. Jeg
synes, at man for at skabe reel forandring bgr fokusere pa fa, snaevre omrader ad gangen.
Mine maerkesager er derfor emner, jeg tror fylder meget for os alle sammen, og som jeg har
indsnaevret til de tre konkrete mal nedenfor.

Mine meerkesager i korte traek
e Mindske burnout hos yngre laeger
 Sikre nok speciallaeger til at deekke speciallaagemanglet (flere intro- og HU-stillinger,
feerre optaget pa medicinstudiet)
e Udrydde vold mod sundhedsprofessionelle

Burnout

» Vi skal sikre en tryg overgang fra stud.med. til laege ved at styrke det allerede
verdensklasse KBU-forlgb, sa alle forlgb konsekvent har samme hgje standard for
introduktion, supervision og stgtte. Alle skal opleve et trygt leeringsmiljg, hvor man tgr
sige til, nar man er i tvivl.

* Vi skal gge trivslen med realistiske arbejdsvilkar og en kultur, hvor mental sundhed
prioriteres, sa vi kan vaere til stede for vores patienter. Det skal veere nemmere og mere
normalt, efterhanden som vi bliver flere, at ga ned i tid for at g@re plads til forskning,
familie og andet, der betyder noget.



Speciallagemangel

Vi skal veerne om vores arbejdsmiljg, sa vi ikke bevaeger os i retning af NHS-lignende
forhold. Det er problematisk, at yngre laeger presses vaek fra deres netveerk til lange,
ulgnnede pendlertimer pa hospitaler langt vaek, under trussel om fyring, fordi det er
billigere end at ggre stillingerne attraktive, eller fordi der mangler politisk vilje til at mgde
os halvvejs.

» Optaget pa medicinstudiet skal saenkes, sa vi ikke uddanner vaesentligt flere laeger, end
vi kan uddanne til speciallaeger. Ressourcerne skal i stedet omdirigeres til oprettelsen af
flere HU-forlgb.

e Antallet af intro- og HU-stillinger skal gges for at sikre kortere ventetider for patienterne
og modvirke laegeflugt til nabolande og til industrien.

Vold mod sundhedsprofessionelle
* Vi har pa studiet hgrt om et stigende antal voldssager mod sundhedsprofessionelle og
en stigende alvorlighed i dem. Det er fuldstaendig uacceptabelt.
e Jeg mener, der skal nedsaettes en kommission til at undersgge problemets omfang og
igangseette konkrete tiltag mod alle former for vold pa arbejdspladsen, eventuelt hardere
straffe, kampagner pa hospitalerne eller gget overvagning.

Hvorfor jeg stiller op

Vi treeder ind i et sundhedsvaesen praeget af store forandringer og stor usikkerhed. Derfor
stiller jeg op til Gruppen af Yngste Laeger, med frisk erfaring fra overgangen fra studerende
til laege. Jeg vil arbejde for en tryggere overgang, mental trivsel og god supervision fra start,
og arbejdsvilkar, der giver unge laeger et langt arbejdsliv, vi kan veere stolte af.

Region @st skulle levere hgj kvalitet til alle patienter, men det sker pa bekostning af
laegernes vilkar. Det er ikke holdbart, af ren desperation, at skubbe os ud til steder uden
netvaerk eller ind i specialer, der ikke fgles rigtige for én. Et godt sundhedsvaesen passer lige
sd godt pa medarbejderne som pa patienterne. Politikerne presser p3a, og vi bgr presse
hardere tilbage. De regner med, at vi bare accepterer vilkarene og mgder pa arbejde. Forestil
dig, hvad der ville ske, hvis vi stod sammen og gjorde det, de ikke forventede.

Jeg vil bidrage til Yngre Laegers staerke organisation, der tgr sta fast, nar ordentlige
arbejdsvilkar er under pres, med et internationalt blik pa, hvordan vi skaber et

sundhedsvaesen, hvor bade patienter og laeger trives.

Hvis du er enig, sa stem pa mig. Sammen kan vi fa rettet op pa vores arbejdsplads, pa vores
alles sundhedsvaesen.

—Dagny Agustsdéttir
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