Lakarforbundsnytt

Remissvar till HSU 2000 Aktuella remisser

Sveriges lakarférbund har fran Saco

Ja tl” |ag Om patlentratt fatt pa remissAlkoholreklam (SOU

.. . o 1998:8) Arendet handlaggs pa forbun-

NeJ tl” remlsstvang dets utredningsavdelning av Robert

Wabhren. Berord delférening uppmanas
att svara senast 27 mars.
Sveriges lakarférbund har fran Saco

Det ar bramed en ny lag som star-  Ett mycket vardefullt forslag ar, en-fatt pa remisArbetarskyddsstyrelsens
ker patientens stallning, framhaller ligt férbundet, att det skall finnas en laférslag till féreskrifter om anvandning
Lakarforbundet i ett remissyttrande  kare med 6vergripande medicinskt arav arbetsutrustning och allmanna rad
over HSU 2000:s delbetédnkande »Pa- svar for boende inom kommunal varom tillampningen av foreskrifterna
tienten har ratt» (SOU 1997:154). och ansvar for att stodja personaleiArendet handlaggs pa forbundets utred-
Forbundet anser att det skulle vara Framfor allt inom &ldrevarden skulleningsavdelning av Robert Wahren. Be-
vardefullt att samla alla bestammel- det 6ka den medicinska kvaliteten.  rérd delférening uppmanas att svara se-
ser som har betydelse for patientens nast 14 april.
stallning. Val av behandling Sveriges lakarférbund har fran Saco

Lakarforbundet instammer i att pati-fatt pa remisSakrare kemikaliehanter-

Likasa instammer man i kommitténsentens val i princip skall vara avgéraning (SOU 1998:13)Arendet handlaggs
uppfattning att man inte bor valja atde nar det finns flera behandlingsalteipa forbundets utredningsavdelning av
starka patientens stallning genom ragativ som stammer med vetenskap ocAnders Bengtsson. Remissvar maste
tighetslagstiftning, annat an om debeprovad erfarenhet. Att en patient barvara férbundet till handa senast 15 april.
finns mycket speciella skal. Vidare boskall ha ratt att krava behandling inon
man avsta fran att reglera tillgangen tiltlet egna landstinget och sjukvardsreg
vard genom att ange tidsfrister i lag. onen strider emellertid mot det fria |&-

Varje patient skall i stéllet ha ratt atkarvalet.
utan onodigt dréjsmal f& konsultera en Men frdgan om behandlingsval & _ =
lakare. Detta utgor grunden for en gobesvarlig, finner forbundet. Det méste SOS grupp for_
sjukvard och adekvat medicinsk befinnas ett rimligt forhallande mellan ny |akarp|aner|ng
démning och prioritering. kostnad och férvantad nytta.

Darfor ar de tidsgréanser som fast- Risken finns att rattigheten kan bli  Arbetet med ett centralt planer-
stallts i Dagmartverenskommelsenkostnadsdrivande, vilket kan komma ingsstod fér bedémning av det fram-
bl a att primarvarden skall erbjuda lakonflikt med behovs- och solidari-tida specialistbehovet (CPS) har in-
karbesok inom atta dagar, inte helletetsprincipen. letts i en arbetsgrupp vid Socialsty-
bra. Det finns en risk att det inte ar det | remissvaret diskuteras ocksa tidsarelsen, med representation dven for
medicinska behovet utan efterfrdigagangen for information, samordnincLékarférbundet och Lakaresallska-
som styr vardens arbetssatt. med andra aktorer, administration etcpet.

Kommittén foreslar att vardgarantinFérbundet anser att det bor goras bera
byggs ut sd att behandling som beslutaténgar av tidsatgangen for olika uppgif CPS skall anvandas som underlag
i samrad mellan patient och lakare skater som alaggs sjukvardspersonalefor bedomning av behovet av ST-tjans-
ske inom tre manader. Férbundet padp®et bor ga att rensa i floran av admiter, men aven for dimensionering av AT-
kar att detta i stort sett bara far effeknistrativa uppgifter. utrymmet och lakarnas grundutbild-
inom kirurgin, da koer dver tre manader ning. | forsta hand prioriteras dock ST-
annars ar sallsynta. Second opinion tjansterna.

Kommittén har foreslagit att ratten Bakgrunden till arbetet ar framst den

Nej till remisstvang till fornyad medicinsk bedomning skallobalans som befaras mellan de vantade

Lakarforbundet stoder forslaget atbegransas till en liten grupp myckestora pensionsavgangarna inom la-
patienten helt fritt skall f& vélja fast la-svart sjuka patienter. Detta anser folkarkaren och tillskottet av nya specia-
karkontakt inom primarvarden. Val-bundet inte vara acceptabelt. lister. Regeringen bedémde darfor att
mojligheten far inte begransas geogra- S k second opinion behover inte bllandstingen kunde behdva ett planer-
fiskt. mera kostnadskravande an lakarbesdlingsstod pa nationell niva.

Framtidens primarvard maste anpasllmanhet och skulle troligtvis efterfrd- Lakarférbundets representant i arbe-
sas till befolkningens aktiva lakarval,gas endast av en minoritet. Sannoliltet &r Robert Wahren vid utredningsav-
bl a sa att »pengarna féljer patientensskulle nagra avsta fran behandling eftedelningen. Innevarande vecka halls ett
For att undvika Overbelastning av enen ny bedémning och andra skulle f& enytt sammantrade for att dra upp rikt-
skilda lakare behdvs emellertid nagobehandling som de ar mera nojda melinjerna for CPS-arbetet, och ett forslag
form av tak for lakarens ataganden. framhaller forbundet. skall vara fardigt i var.

Det fria lakarvalet bor emellertid inte | remissvaret tillstyrks ocksé en lag
begransas till primarvarden, framhéllesom ger patientforetradare en tydligar
férbundet, som anser att detta &ven skalalining. En ledamot i en patientndmn
galla val av lakare pé sjukhusens speddr inte samtidigt ha uppdrag i namnde
alistmottagningar och privatlakaremed ansvar for varden. Férbundet va| Uno Kaarik
Darfor avvisas mojligheten att kunna haar aven for att kommittén kan ha un| redaktor
remisstvang till specialisterna. derskattat kostnaderna och tidsatgan| tel 08-790 34 87

Endasti s_érskild_a sijtuationer, vjd reen till foljd av forslagen. Layout: Lars-Olof Nihlén
sursbrist, bor remissférfarande fa till-  Det fullstandiga remissyttrandet kar tel 08-790 34 65
lampas, och d& endast till hdgspecialerhallas fran forbundets utredningsay
serad vard. delning.
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