Privatlakare skyldiga
rapportera till Socialstyrelsen

Alla lakarbesok i 6ppenvard som
inte ar primarvard omfattas nu-
mera av uppgiftsskyldigheten till
patientregistret. Det betyder i
huvudsak att detaljer om ytterli-
gare omkring atta nio miljoner la-
karbesok vid sjukhusen ska in-
rapporteras till Socialstyrelsen
varje ar. Aven privatlakare be-
rors.

[MDet ar en stor utdkning av uppgifts-
skyldigheten, enligt Curt-Lennart Spetz,
chef for Socialstyrelsens patientregister,
och han gissar att manga ldkare inte kin-
ner till forandringen.

Uppgiftsskyldigheten aligger den
som bedriver hilso- och sjukvard, alltsa
inte bara landstingen utan dven privatla-
kare som inte tillhér primarvarden, till
exempel privata specialister inom annat
dn allmdnmedicin.

Tidigare skulle uppgifter lamnas om
patienter i all sluten vard samt patienter
som behandlats av ldkare i sadan 6ppen-
vard »som tidigare vanligen meddelades
i den slutna varden«. Gréinsdragningen
blev svar. Numera omfattas alla patien-
ter som behandlats av lakare i 6ppenvérd
som inte dr primarvard.

Den stora anledningen till férdand-
ringen 4r att allt mer vard vid sjukhusen
forts 6ver frén sluten till 6ppen vérd. Be-
hovet av statistik- och forskningsunder-
lag frén 6ppenvarden har alltsa okat.

—Det ar till exempel vildigt lite
Ogonkirurgi som gors i den slutna var-
den. Allvarlig cancer kan behandlas
lange utan att patienten ldggs in. Att bara
titta pa slutenvérden blir mindre och
mindre intressant, sidger Curt-Lennart
Spetz.

Tidigare omfattades en halv miljon
lakarbesok vid sjukhusen av uppgifts-
skyldigheten tillsammans med en och en
halv miljon vérdtillféllen i slutenvarden.
Efter fordndringen omfattas alla ldkar-
besok vid sjukhusen, omkring ytterliga-
re atta nio miljoner besok.

Gaéller retroaktivt

Den nya utokade uppgiftsskyldigheten
tradde i kraft i ar. Bokstavligt talat géller
den retroaktivt, och senast den sista april
skulle uppgifterna for forra aret ha lam-
nats. Men i praktiken vintade man sig
inte detta pa Socialstyrelsen.

— Naturligtvis inte. Vi har sagt att det
ar bra om de rapporterar det de har, till
exempel kon och édlder. Bara det ar en
klar forbattring. Det tar nagra ar innan
landstingen och privatlédkarna byggt upp
nya rutiner.

Hur paverkas ldkarna rent praktiskt
av fordndringen?

— Det beror pé hur det sett ut tidigare
pa klinikerna. Det beror mycket pa vilka
tekniska l6sningar man har, om man har
mojlighet att koppla registreringen till
journalsystemen eller om man maste

Mycket verkstad och lite snack

[ forra veckan samlades dver 200 plas-
tikkirurger fran 29 ldnder for att titta pa
brostoperationer pa storbildsteve i realtid
i Stockholm. Dessutom fanns mojlighet
att kommunicera med och stilla fragor till
de opererande plastikkirurgerna. Det var
Akademikliniken i Stockholm som hade
bjudit hit sina kolleger fran hela virlden
for att studera nya metoder inom brdostki-
rurgi. Alla kongressens inbjudna talare
opererade tillsammans med kirurger fran
Akademikliniken for att verkligen illu-
strera vad de hade att séiga. Per Hedén, do-
cent i plastikkirurgi, har varit med och ut-
vecklat tekniken for anvindning av de
nya anatomiska brostimplantaten.

— Med olika former, olika hojd och
projektionsforhéllanden pé implantaten
kan vi nu skriddarsy en brostuppbygg-
nad efter till exempel brdstcancer eller
om det ar fraga om brostforstoringar, sa-
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Plastikkirurger tittar pa storbildsteve.

ger Per Hedén, som sjilv opererade infor
TV-teamets kameror. (LT)

Réattelse om allmanlakare

(I LT nr 22/2002 skrev vi om en ldsar-
undersokning bland allménlidkare. Tid-
ningen Allminlédkaren fick ett felaktigt
antal utgavor per ar angivet. Rétt antal
ska vara sex utgavor per ar. (LT)
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gora dubbla registreringar. I manga
landsting finns det redan system.

Vad giller privatlakare vars vard
kops upp av landstingen har Curt-Len-
nart Spetz diskuterat med en del lands-
ting mojligheten att landstingen rappor-
terar in privatldkarnas uppgifter. Pa sa
vis behover privatlakarna inte skicka in-
formation till mer &n ett stille.

Ingen pafaljd

Néagon pafoljd drabbar inte den som inte
foljer pabudet. Efterlevnaden av de tidi-
gare reglerna har inte heller alltid varit
heltdckande. Hilsodata har inrapporte-
rats sedan 1962 men blev inte heltackan-
de for alla landsting forrédn 1987.

Den lagliga bakgrunden till fordnd-
ringen dr foljande: I och med Personupp-
giftslagen, PUL, ersattes den tidigare
Datalagen 1998 av Hilsodatalagen som
tillater att centrala myndigheter, bland
andra Socialstyrelsen, registrerar hilso-
data. Men den gamla Datalagens Gver-
gangsbestimmelser gillde till oktober
forra aret. Forst da tradde ockséa den nya
forordningen med utdkad uppgiftsskyl-
dighet till patientregistret i kraft. Och
forst i ar blev Socialstyrelsens egna till-
ampningsforeskrifter klara. Foreskrif-
terna SOSFS 2002:1 kan ldsas i sin hel-
het pa nitet, se www.so0s.se

Elisabet Ohlin
elisabet.ohlin@lakartidningen.se

Tauberman chef
for ny myndighet

[MIAnn-Christin Tauberman blir gene-
raldirektor och chef for den nya Like-
medelsformansndmnden. Likemedels-
formansnamnden ska framfor allt ansva-
ra for subventionerings- och prisregle-
ringsbeslut som ror varor inom lakeme-
delférmanerna, nimnden ska ocksa fatta
beslut om vilka lakemedel som ska inga
i forménssystemet.

Ann-Christin Tauberman ar idag de-
partementsrdd pd Socialdepartementet
och chef for socialforsidkringsenheten.
Hon har ocksa varit sérskild utredare for
forberedelse och bildande av den nya
myndigheten.

Ann-Christine Tauberman tilltrider
sin post den forsta oktober, samtidigt
som Likeformansndmndens verksam-
het borjar. (LT)
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