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Oenigheten bland féretrddare for de
laboratoriemedicinska specialiteterna ar
sa stor att forslaget om en helt ny
laboratoriemedicinsk specialitet nu dras
tillbaka.

tre externa sakkunniga, plus verksam-
hetschef och handledare som ska svara
for bedomningen av ST-ldkare. Darmed
faller alternativet med en obligatorisk
skriftlig examination.

— Vi tror att alternativ 1 val belyser
den uppnadda kompetensen. En obliga-
torisk examination skulle dessutom kra-
va atskilliga resurser, som i stillet be-
hovs till framfor allt fler SK-kurser, si-
ger Gudmar Lundqvist.

Peter Orn
peter.orn@lakartidningen.se

drabbas«

samlad bild av patientens problem. Det
handlar ofta om ett spektrum av symtom
dér olika organ &r drabbade, och med en
allergolog slipper patienten tvingas runt
mellan olika specialister.

— En specialitet inom lungmedicin
med inriktning pa allergologi ger en allt
for organspecifik koppling, siger Mona
Palmqvist.

Gudmar Lundqvist, som leder dver-
synen av medicinska specialiteter, me-
nar att man maste betona vikten av att det
i den lungmedicinska specialiteten dven
maste ingd kompetens inom allergologi.

— Det giller framfor allt tillstand be-
rorande respiration, som volymmassigt
dr den storsta delen inom allergologin,
sdger Gudmar Lundqvist.

— Av landets samtliga 130 allergolo-
ger ar det dessutom bara 8 som ar speci-
alister enbart i allergologi, trots att det
idag inte kravs dubbelkompetens.

Peter Orn

peter.orn@lakartidningen.se
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KS-lakare jobbar efter poang

Karolinska sjukhuset infor
poangmodell for schemalagg-
ning av lakarna pa akuten. Battre
arbetsmiljo och raddade akten-
skap spar klinikchefen. Och fack-
et haller med.

Att virdera och poéngsitta tid har
lange anvints for sjukskoterskors arbe-
te. Nu har klinikledningen och det loka-
la facket pa Karolinska sjukhuset kom-
mit Overens om att anvinda sig av
podngmodellen for likarna pa sjukhu-
sets akutklinik. Lars Vesterskold, ordfo-
rande i KS ldkarforening, som har drivit
fragan, ser avtalet som ett genombrott.

— Vi hoppas det ger en bittre arbets-
miljo i och med att 1dkarna far storre in-
flytande over sitt schema.

— Dessutom vet vi att det blir ett batt-
re ekonomisk utfall for ldkarna.

Stefan Engqvist, chef for akutklini-
ken pa KS delar fackets férhoppning

— Arbetet pa akuten har ldnge varit ett
slavgora, arbetsmiljon har varit fruk-
tansvért pressad.

Poiangmodellen gar ut pa att alla tim-
mar, dygnet runt alla dagar ar podngsat-
ta. Till exempel ger kontorstid vardagar
ett podng per timme, vardagsnitter och
helger tvd poédng, helgnitter dnnu lite
mer och storhelger som mest fyra podng
(till exempel nyérsnatten). Dygnet ar
uppdelat i tre pass, 08 — 16, 14— 22 och
22 -08.

Ett podng dr den enskilda ldkarens
manadslon delad i 165, vilket ar antalet
timmar som en heltidsanstélld gor pé en
ménad. Den som bara vill arbeta kon-
torstid behover saledes gora 40 timmar i
veckan for att a ut sin heltidslon, for den
som bara vill jobba helger racker det
med 20 timmar i veckan. Den som beho-
ver pengar kan jobba 40 timmar i veck-
an pa tvapodngspass och pa sa sitt byg-
ga pa sitt Ionekuvert.

Sodersjukhusets akutklinik arbetar
med ett liknade system sedan ett drygt ar
tillbaka, dar anvénder
man emellertid inte be-
greppet poangmodell. Pia
Malmgqvist, specialist i
kirurgi och anstilld pa
akutkliniken, sdger att
vinsten med systemet &r
en storre delaktighet och
hogre motivation bland
lakarna.

— Det 6kar medveten-
heten om att man har ett
gemensamt uppdrag och
ett gemensamt ansvar for
det, siger Pia Malmquist.

Dessutom  erbjudet

systemet mojlighet till mer luft i lakar-
nas schema.

Lakarkollektivet pa KS akutklinik
far, precis som sina kollegor pa Sos, ett
tomt schema Gver perioden fran arbets-
givaren. Pa Sos &r perioderna étta veck-
or ldnga. KS har dnnu inte forhandlat
klart periodlangden. Schemat for en pe-
riod kan se asymmetriskt ut.

— Vet man att AIK spelar hemma pa
Résunda och det véntas en massa 6lstin-
na forbollshuliganer dit, s kan man va-
riera schemat utifrdn den férvéntade be-
lastningen, sdger Stefan Engqvist.

Alla ldkare skriver upp sig enligt sina
onskemal, dérefter far de som grupp
jamka samman 6nskemalen och ldmna
ett fardigt schema till arbetsgivaren.

Systemet pa KS ér frivilligt for akut-
klinikens cirka 40 anstéllda lékare, hit-
tills har de flesta stallt sig positiva. Erfa-
renheterna fran sjukskdoterskorna visar
att de flesta valjer att jobba nagot mindre
an sin tjanstgoringsgrad.

Stefan Engqvist menar att arbetsgiva-
ren maste vara uppmérksam pa att inte
négra véljer att slita ut sig alldeles.

Men Lars Vesterskold ser inte det
som en risk.

—Det dr vil bra om man kan tjina mer
pengar genom att jobba pé obekvima ti-
der, om det passar in i ens sociala liv.
Och modellen bygger ju pa en normal
arsarbetstid.

Stefan Engqvist tror att systemet
kommer att kosta lite mer 4n idag, men
vet inte alls hur mycket. Det som kostar
ar framforallt att avtalet innebar forbatt-
ringar i ersdttningsnivaer for fre-
dagskvallar, helgnétter och storhelger.

Projektet ska utvirderas efter sex ma-
nader och efter tolv ménader. Om det
faller vil ut kan systemet bli permanent.

Sara Hedback
sara.hedback@lakartidningen.se

Poéng pé allt. Ldkarna pa KS akutklinik ska fa sin
arbetstid podngsatt.
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