Amerikanska lakarlonerna
minskar for forsta gangen

Deamerikanska lédkarlonerna
§ 6nk 1994 for forsta gangen,
enligt statistik fran American
Medical Association (AMA).
Anledningen trosvaraden pris-
press som s ukvarden utsattsfor
genom det sk HM O-systemets
frammar sch, samt en féljd av
overmattnad palakarnasar-
betsmarknad.

1992 steg |&karl6nerna genomsnitt-
ligt med 7,9 procent, 1993 med 2 pro-
cent, medan 1994 uppvisade en minsk-
ning av medianlénen med 3,8 procent,
till ca150 000 dollar. Det &r det prelimi-
néraresultatet av AMAs arliga l6neen-
két, som inkluderar alt fran lokala fa-
miljel&kare till hogt efterfragade speci-
alister.

L 6neutvecklingen i framtiden befa-
ras bli &nnu mer negativ. Flera HMOs
forutspar en sankning av sina utgifter
med 20-30 procent de ndrmaste tre
aren. Trenden &r en effekt av tva fakto-
rer, som nu forstdrker varandra

— Déls kréaver arbetsgivarna (som star
for en stor del av den i huvudsak privat-
finansierade amerikanska sukvéarden)
att forsdkringsholagen sanker sina pre-
mier. Dessai sintur forsoker pressavard-
givarna att skéra ned sina kostnader,
— dels har antalet |gkare okat fran
266 000 & 1965 till nara 661 000 ar
1994. L &kartdtheten har under samma
period 6kat fran 139till 252 per 100 000
amerikaner.

AMA inser att det kan vara svart att
mobilisera ndgon utbredd opinions-
storm for specialister som riskerar att
forlora en aning av sina miljoninkoms-
ter. Men forbundet p&pekar att det bland
de drabbade finns allménpraktiserande
|8kare med mottagning i hemmet — des-
sa konstaterar att de kunde ha forsorjt
familjen béttre t ex som larare.

HMO pressar priserna

Health Maintenance Organizations
vaxte fram efter & av dramatiska kost-
nadsokningar inom vardsektorn, vilket
drev upp forsakringspremierna. HMO-
systemet skall i princip garanteraerfor-

derlig §ukvard for anslutna medborga-
refor eni forvag faststélld arlig avgift.

HMO-féretagen har till sig knutit ett
antal gukhus, speciaister och allméan-
praktiker. Ofta begransas emellertid 1&
karnas frihet genom riktlinjer om be-
handlingsmetoder vid specificerade
diagnoser.

Somliga l&kare konstaterar att ett
medlemskapi HMO visserligen hjdlper
till att fylla deras vantrum, men att er-
séttningen inte &r tillracklig. Ett HMO-
foretag t ex betalar endast 7 dollar per
anslutet barn och manad.

— Vad gor jag ndr samma barn kom-
mer in for fjarde besoket under samma
manad, frégar en New York-lskare.

| teorin skall friska andutnas avgif-
ter técka in kostnaderna for dem som
soker vard. Men kritiker séger att 6ver-
skottet palakare har lett till att priserna
pressats for mycket. Vardformens fore-
sprékare anser emellertid att HMO for-
béttrar varden genom att satsa mera pa
mindre kostnadskrévande forebyggan-
deinsatser.

Leif Bergstrom

Socialstyrelsen
rekommenderar
kikhostevaccin

Socialstyrelsen besl 6t den 23
januari att rekommender a ut-
okning av barnvaccinationspro-
grammet med vaccin mot kik-
hosta, difteri och stelkramp.

L 8kemedelsverket godkande den 11
januari 1dmpliga vacciner (L&kartidning-
en4/96) och Socia styrel sensexpertgrupp
for vaccinationsfragor har gett praktiska
riktlinjer (L&kartidningen 3/96).

— Socialstyrelsen hoppas att vacci-
nation mot kikhosta infors omgaende
och samtidigt 6ver helalandet, séger av-
delningsdirektor Eva Lithander. Bade
landstingen och vaccintillverkarna har
varit val forberedda pa bed utet.

Vaccineringen dkar knappast lands-
tingens kostnader, eftersom varje ar
omkring 50 000 stkt |8kare pagrund av
kikhosta, som lett till suten vard for
drygt 600, varav ndstan hélften barn un-
der 1 &r. Varjelandsting har fritt val mel-
lan de olika vaccinerna, och det ar dér-
for viktigt att alla biverkningar rappor-
terastill Léakemedel sverket.
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Anstallningsformer for
underlakare kartlaggs

Underl8karnas anstallnings-
former skall kartlaggas och ana-
lyser as. Om nagra veckor kom-
mer landstingen att fa en enkét
om anstallningsfor merna som
skall besvarastillsammans med
lakar foreningar na.

| avtalet som blev klart i november
bestédmdes att parternagemensamt skall
kartlagga och anaysera underlékarnas
anstallningsformer. Bakgrunden till ar-
betet & den underlékarenkét Lakarfor-
bundet presenterade i borjan av hdsten
av vilken det framgick att 41 procent av
underldkarna har tidsbegransade an-
stéllningar.

For arbetet har man tillsatt en parts-
gemensam arbetsgrupp. For Lakarfor-
bundetsdel ingdr ThomasLindén, Sylfs
ordférande, Eva Orusild, ordfdrande i
Gotlands l8karférening och ombuds-
man Edel Karlsson H&Al. Arbetsgivarna
representeras av Kerstin S§jéberg och
LenaTell frén Landstingsférbundet.

Arbetet startar i februari med att en
enkét skickas ut till samtliga landsting
och landstingsfria kommuner med fr&

gor om underldkarnas anstéallningsfor-
mer. Man & ocksd intresserad av att fa
veta om det lokalt gjorts ndgon kart-
l&ggning och vilka konsekvenser en
eventuell kartlaggning fatt. Pa detta sétt
hoppas man fanga in goda exempel att
formedlatill andralandsting.

Enkéten skall besvaras av respektive
landsting och [&karférening gemen-
samt. Med detta arbetssétt réknar man
med att fa fram en gemensam uppfatt-
ning om hur det ser ut, men ocksaatt det
skall bli l&ttare att arbeta vidare med
fragorna.

— Vi & angelégna om att arbetet kan
bedrivas i ett hogt tempo, séger Edel
KarlssonHa3al. Av denanledningen &r det
bra om |&karféreningarna snabbt utser
personer som ansvarar for frgan lokalt.

Kristina Johnson

UTVARDERING. CMT, Centrum for
utvardering av medicinsk teknologi i
Linkoping kan fortsétta att utvecklastill
ett lokalt utvarderingsinstitut och deltai
nationella och internationella utvarde-
ringar sedan landstinget och universitet
dutit ett nytt avtal om verksamheten.»
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