
cinskt färdigbehandlad. Första veckan
förväntades drygt hälften kunna skrivas
ut till eget boende medan siffran var en-
dast 14 procent för dem som legat inne
tre veckor.

– Sjuksköterskorna får lägga ner ett
enormt arbete på att kommunicera med
primärvården, biståndsbedömare, kom-
mun, hemtjänst och anhöriga, något som
inte ingår i deras utbildning. Läkarens
överlämning till primärvården består för

det mesta endast i en skriven epikris.
– Mycket skulle förbättras om det

fanns möjlighet till personlig kontakt
mellan läkarna. Det bästa vore att sjuk-
husläkaren vid utskrivningen tillsam-
mans med husläkaren diskuterade hur
man ska göra nästa gång något liknande
händer.

Sara Hedbäck

sara.hedback@lakartidningen.se
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Läkarförbundet
förlorade tvist

❙ ❙ Lars Hamberger, professor i obstetrik
och gynekologi i Göteborg, har ingen ju-
ridisk rätt att avbryta sin tjänstledighet
för att återgå till sin tjänst vid Göteborgs
universitet. Det har nu Arbetsdomstolen
slagit fast. 

Därmed förlorade Saco-S, som ge-
nom Sveriges läkarförbund väckt talan
mot staten (Göteborgs universitet), i Ar-
betsdomstolen. Domstolens beslut kan
inte överklagas. Saco-S ska genom Lä-
karförbundet dessutom betala Göte-
borgs universitets rättegångskostnader
på drygt 150 000 kronor plus ränta. 

Anledningen till att ärendet hamnade
hos Arbetsdomstolen var en tvist om hur
det avtal skulle tolkas, som Lars Ham-
berger och universitetet tecknade i janu-
ari 2000 då Hamberger begärde tjänstle-
digt. I avtalet framgår att tjänstledighe-
ten gäller »tills vidare«. 

Universitetet menar att »tills vidare«
var ett uttryck som användes på grund av
att riksdagen vid tillfället ännu inte hade
tagit slutlig ställning till förslaget om
rörlig pensionsålder. Men samtliga in-
blandade var medvetna om att tjänstle-
digheten gällde till Hambergers pensio-
nering, anser universitetet. Lars Ham-
berger själv menar att uttrycket »tills vi-
dare« användes för att det skulle finnas
möjlighet för honom att återinträda i
tjänst.

I Arbetsdomstolens beslut framgår
att Lars Hamberger måste ha varit med-
veten om universitetets avsikt, det vill
säga att tjänstledigheten gäller fram till
pensioneringen.

Peter Örn

peter.orn@lakartidningen.se

husen, primärvården, kommunerna och
de anhöriga är avgörande för hur framti-
dens vård av äldre akut sjuka patienter
ska se ut.

– Vi måste hjälpas åt. Ingen klarar det
här uppdraget själv. Inte primärvården
och inte akutsjukvården. Men det kräver
att vi har en gemensam verklighetsupp-
fattning: Vilka problem står vi inför och
hur handlägger vi gamla multisjuka, sä-
ger Kerstin Hulter Åsberg.

Bred kompetens viktigt
Både Jesper Persson och Kerstin Hulter
Åsberg tycker också det är viktigt med
en bred generalistkompetens hos dem
som ska ta hand om de äldsta patienter-
na, som ofta är multisjuka. Jesper Pers-
son, som själv är specialist i allmänme-

dicin, internmedicin och medicinsk
gastroenterologi, säger att internmedici-
nare idag tycker att det är »finare« att
kunna mycket om lite än tvärtom.

– Den hårda specialiseringen inom
läkarkåren gynnar inte de allra äldsta pa-
tienterna. De gynnas mest av småsjuk-
husens kompetens. Där är läkarna nödda
och tvungna att ha en viss bredd, och de
är ju ytterligt lämpade att ta hand om
denna patientkategori som också mår väl
av att ha sin sjukvård så nära hemmet
som möjligt, säger Jesper Persson.

– Det är ju paradoxalt att subspeciali-
seringen ökar, men den patientgrupp
som ökar mest, den utbildar vi oss inte
tillräckligt för att ta hand om!

Sara Hedbäck

En vanlig dag på landets medicinkliniker är nästan 40 procent av de inneliggande
patienterna över 80 år. En femtedel av de gamla är över 90 år.

Stor ökning långtidssjukskrivna
❙ ❙ Ökningen av nya långtidssjukskriv-
ningar bland privatanställda tjänstemän
ökade med 31 procent första halvåret i
år, jämfört med förra året. Det visar sta-
tistik från tjänstepensionsföretaget
Alecta bland de drygt 620 000 privatan-
ställda tjänstemän som är försäkrade
inom ITP. Ökningen är den största hit-
tills.

Av långtidssjukskrivna i åldersgrup-
pen 35–44 år har 46 procent en diagnos
som rör psykisk hälsa. Statistiken visar
också att nya sjukskrivningar bland yng-
re är fem gånger så hög som bland äldre
och att långtidssjukskrivningar i den hö-
gre inkomstklasserna har ökat avsevärt
bland både kvinnor och män. (LT)


