ledare 24/2002

Jouren — livsviktig fraga

arfor 4r jag lédkare och vad in-

nebér det? Ibland uppstar situ-

ationer nir man stiller fragan.

Det kan vara efter en lang och
tung jour eller efter en patientsituation
som berort en mycket. Sadana tillfillen
kan vara tillfalle att reflektera over sitt
yrkesval och inte minst de lakaretiska
reglerna.

Iingressen till vara nyreviderade etis-
ka regler star : »Den som valt 1dkarens
yrke har atagit sig en svar och ansvarfull
uppgift, som kréver goda kunskaper och
vilja att folja de etiska krav som ldkaren
genom artusenden erkdnt vara normgi-
vande.« Portalparagrafen lyder: »Laka-
ren skall i sin gdrning ha patientens hal-
sa som det frimsta malet och om mgjligt
bota, ofta lindra, alltid trosta, foljande
ménniskokarlekens och hederns bud.«

Dessa rader rymmer mycket av vad som
styr en ldkares beteende i olika situa-
tioner. Lakaryrket dr svart och ansvars-
fullt. Ett exempel &r jourarbetet som ar
tungt och krivande. Trots det har la-
karkaren ansvar for att alla sjuka skall fa
adekvat sjukvard nar det behovs. Viss
sjukvardsverksamhet maste alltsa finnas
dygnet runt under arets alla dagar. Det
géller att hitta en bra balans mellan den
sjukvard patienterna behover péa akuttid
och ldkarnas ritt till en god arbetsmiljo.
Det ér ldkarna pa de olika arbetsplatser-
na som bist kan bedéma hur ett sadant
arbete skall organiseras.

Nuvarande avtal stéder denna ordning. I
vart centrala avtal om jour och bered-
skap regleras ersattningar och hur ar-
betstiden far liggas ut. Med utgangs-
punkt frén det dr det mdjligt att lokalt
komma o&verens om forbéttringar. 1
dagsldget finns en mangfald av lokala
avtal med forbattringar av framfor allt
ersattningsnivéer.

Arbetstidens omfattning och forldgg-
ning regleras i lag som kan erséttas eller
kompletteras genom kollektivavtal. La-
kare omfattas av lagen med de avvikel-
ser som finns i vara avtal. I den nu paga-
ende arbetstidsutredningen, bl a med an-
ledning av EGs arbetstidsdirektiv, kvar-
star principen att 14kare skall omfattas av
samma skydd som andra arbetstagare.

Trots mojligheterna att forhandla och
organisera arbetet under akuttid lokalt ar
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manga ldkare missnodjda. Det &r inte pa
alla arbetsplatser som man kunnat hitta
bra l6sningar ur arbetsmiljosynpunkt el-
ler forbdttrat ersdttningsnivaerna. Vi
maste dérfor arbeta vidare. En fraga som
vicktes till fullméaktige var pa vilket satt
vi kan uppnéd bista 16sningar och na
storst framgang. Ar det genom att fort-
sitta pa den inslagna vigen med lokala
forhandlingar och utveckling av verk-
samhetsnéra 16sningar eller genom cen-
trala forhandlingar med konfliktratt?

Vad kan vi léra oss av historien? Under
1980- och 1990-talen var det centrala
jouravtalet vid flera tillfallen foremal for
forhandling. Trots svéara forhandlingar
och konflikter blev de substantiella for-
andringarna inte sérskilt stora. Under
konflikten 1994 genomdrev Landstings-
forbundet mojligheten att schemaldgga
lakare fritt, nagot som inte skett pa en
enda arbetsplats. Varken vi eller var
motpart har med storre framgéng drivit
jourfragan i centrala férhandlingar.

De stora fordndringarna av arbetet pa
akuttid har istéllet skett lokalt och pa ar-
betsplatserna. Nya organisatoriska 16s-
ningar, t ex nattjoursveckor, kortare ar-
betspass och hogre erséttning har pro-
cessats fram. Darmed har forhandlingar
om »jouren« foljt samma utveckling
som l6nebildningen och andra vill-
korsfragor pa arbetsmarknaden. 1 de
centrala avtalen regleras former, ut-
gangspunkter eller miniminivaer medan
de faktiska 16sningarna har utarbetas
lokalt.

Beslutet som nu togs av fullméktige
innebdr i stort en
atergang till en ord-
ning dir man skall
forsoka 16sa lokala
problem  rorande
»jouren« i centrala
forhandlingar.  Ar
detta den rdtta och
bista vigen framat?
Fragan maste disku-

teras! .

Goran Edbom

Forste vice ordférande
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Att &ga eller inte &ga

0 Av och till ifrdgasitts Lakarférbun-
dets engagemang i aftdrsdrivande fore-
tag. Under det senaste aret har bland an-
nat forbundets dgande i forsakringsbola-
get SalusAnsvar och IT-foretaget Lakar-
nétet AB varit i fokus for diskussion.
En av de visioner som fullméktige ta-
git lyder: L8kar f 6r bundet ska ge en

Kommentar

snabb, saker och hogkvalitativ
service till alla ned ermar. Det
finns manga olika sétt att leva upp till
detta, bland annat genom verksamheter
som bist ldmpar sig att erbjudas genom
affarsdrivande foretag — dven om det
ocksa kan innebdra ett 6kat risktagande.

Malet med Lakarforbundets engage-
mang i SalusAnsvar ar att forbundets
medlemmar ska erbjudas bra forsik-
ringsprodukter. Idag har drygt 25 000
medlemmar forsakringar i foretaget.
Som huvudigare har Lakarforbundet in-
syn, paverkansmojligheter och ansvar.
Det finns dock inget sjdlvindamal i att
dga bolag. Viktigare 4n det priméra dga-
rintresset dr att medlemmarna erbjuds
bra tjanster och produkter.

Det finns ocksd anledning pdminna
om att huvudansvaret for foretagets led-
ning och utveckling &vilar foretagets
styrelse, inte férbundets cenralstyrelse.
Rollférdelningen ar och ska vara tydlig.

Forbundet kommer pa olika sitt att
arbeta for att forbéttra informationen om
de verksamheter som Lékarforbundet
genom sitt huvudidgande i bolag har an-
svar for. Informationsbrist och dalig
kommunikation far inte bli motiv for
stillningstaganden som ger medlem-
marna samre service.

Tomhént regering

[0 Aftonbladet (s) angriper regeringen
hart for dess hantering av den okade
ohilsan i landet:

Nyklippt

»Partiet har presenterat ett timligen
tandlést 11-punktsprogram med forslag
om arbetsmiljo och foretagshdlsovard.

Diskussioner fors om att sjukskrivna
ska fa ga kvar pd jobbet i andra sysslor
eller under forkortad tid med rehabili-
teringsersdttning som lonebidrag. Det
récker inte.

Regeringen stdr efter dr av varnings-
signaler upprorande tomhdnt.
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