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Samarbete ger styrka

venska lakaresdllskapets medi-

cinska riksstimma anordnas

under veckan i Goteborg. Arets

viktigaste fortbildningsarran-
gemang for lakare samlar som vanligt en
stor del av kéren.

Lakarférbundet finns pa plats som
symposiearrangdr men ocksé for att pa
Lakartorget (Bo4:02) samla, stddja och
informera medlemmarna. Det gors till-
sammans med yrkesforeningarna, L&-
kartidningen och Salus Ansvar. Vi hop-
pas pa en aktiv och livlig moétesplats,
bland annat genom minisymposier om
lakemedel, jour och arbetsmiljo.

Arets tema for riksstimman ir » Akut
omhédndertagande«. Lakarforbundet
knyter an till &mnet i symposiet »Fram-
tidens ldkare — organisation och arbete
under akuttid«.

For fjarde aret har vi mojlighet att arran-
gera ett symposium under temat »Fram-
tidens ldkare« — ett pagédende forbunds-
projekt for att med olika aktiviteter sti-
mulera till en levande diskussion i kéren
om yrkesrollen idag och dess behov av
fordndring och utveckling. Det géller
inte minst stimulansen till fordndring
genom det egna ansvaret och handlan-
det.

Arets tema ir arbete under akuttid.
Det ar for oss lakare en bade vélkédnd och
nira arbetsuppgift, men ocksa ett allt
storre arbetslivsproblem. Symposiet vill
vicka diskussion och stimulera till att
hitta framtidens 16sningar for jourarbe-
tet. Det ér helt nodvandigt for att verkli-
gen astadkomma ett héllbart arbetsliv
for oss lékare.

Lakarforbundets nérvaro pa riksstimman
skall ocksa ses som ett uttryck for vart
sedan flera ar ndra och konstruktiva
samarbete med Likaresillskapet. Det ar
ett samarbete med den gemensamma in-
sikten att kompetenta ldkare med goda
arbetsvillkor dr den bédsta garantin for
véardkvalitet och bra patientomhénderta-
gande.

Samarbete i sakfrdgor betyder inte
samgdende. Professionen har tydligt gi-
vit olika uppdrag till sina tv& organisa-
tioner, &ven om manga fragor engagerar
biagge organisationerna. Det giller
framst utbildning och kvalitet.

Genom ett konstruktivt samarbete,
med 0msesidig respekt for organisatio-
nernas kunskap och erfarenhet, har
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mycket viktigt gjorts. Kvaliteten i savil
var utbildning som i varden har forbétt-
rats genom Spur-inspektioner, utbild-
ningsbocker for AT och ST samt arbetet
inom det Medicinska kvalitetsradet och
Enheten for medicinsk kvalitetsrevision.

Vart gemensamma handlingsprogram
»Invandrade lakare — en resurs i svensk
sjukvérd« ar en fungerande modell for
arbetsmarknadsintegrering. Den har re-
dan betytt mycket for vara kolleger med
utlindsk examen och &ven blivit ett
monster for andra yrkesgrupper.

Under aret har Ipuls startat, vara or-
ganisationers gemensamma projekt med
Landstingsforbundet for ldkares kompe-
tensutveckling. Det har under hosten ta-
git over ansvaret for SK-kurserna fran
Socialstyrelsen, och vi ser fram mot nés-
ta var ndr institutets hemsida med kvali-
tetsgranskade kurser berdknas vara
igang.

Ett pagaende samarbetsprojekt dr So-
cialstyrelsens Oversyn av specialistut-
bildningen dér samarbetet med véara for-
eningar respektive sektioner varit
sarskilt betydelsefullt. Ett annat 4r det
om forskningens villkor, sérskilt den pa-
tientndra kliniska forskningens, som vi
gemensamt lyft fram till diskussion un-
der hosten i seminariet, »Leder genva-
gen fram till patienten?«.

Lakarforbundet har nyligen, med delta-
gande av Séllskapet, genomfort ett pro-
jekt med AT-inspektioner, som forhopp-
ningsvis skall bli en permanent verk-
samhet. P4 samma sétt har ett projekt
startats for att utveckla dokumenta-
tionsmaterial for specialisternas fort-
bildning.

Annu aterstar mycket att forbéttra av
lakares  professio-
nella villkor. Darfor
ar ett fortsatt struk-
turerat samarbete i
sakfrigor  mellan
vara tvd organisatio-
ner bra for kéren.
Det har vi visat och
det vill vi fortsitta
med.

Fe. .
7 2
’ o

/6/%’44:(( f{/»ﬂzj{

Bernhard Grewin
ordférandei Lakarforbundet
bernhard.grewin@slf.se

Primérvard pa nytt

[TEn bittre fungerande primdrvard ar
det ménga som efterlyser i dagens
sjukvardsdebatt. Den s k nationella
handlingsplanen &r regeringens modell
for att forsoka styra medel dit de bést be-
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hovs, och for att — kanske viktigast av
allt—attrahera tillrickligt manga att s6ka
sig till allmanlékarbanan.

Det finns ocksda andra kunniga intres-
senter som funderar ver hur primérvar-
den — basen i hélso- och sjukvarden —
lampligen bor organiseras. Distriktsla-
karforeningen (DLF) ér en sjalvklar ak-
tor i ssmmanhanget.

I ndra samarbete med Privatlakarfor-
eningen (SPLF), underlikarna (Sylf)
och allmdnmedicinarnas sektion inom
Lakaresillskapet (SFAM) har DLF nu
tagit fram ett forslag till ett nationellt,
lagreglerat familjeldkarsystem.

Malet ér fler allmanlékare med ett av-
gransat, rimligt uppdrag. Patienterna
skall fa sin egen familjeldkare med
god tillgédnglighet och kontinuitet. Di-
striktsldkarnas arbetsmiljo skall bli sa-
dan att de orkar arbeta fram till sin pen-
sion.

Det ér inte ett fardigt forslag. Fram
till den 1 mars 2003 har alla méjlighet att
lamna sina synpunkter pa arbetsmateria-
let till Distriktslakarforeningens kansli.
Forslaget skall &ven diskuteras vid DLFs
lokala méten.

Las pd www.svdlf.se och ge dina
synpunkter! ¢

Kryss | debatten

(I debatten om sjukskrivningarna
speglar Hanne Kjoller pd DNs ledarsida
bl a problemet for likare att bedoma ar-
betsoférméga:

»En distriktsldkare, med mangarig
erfarenhet av sjukintygsdiskussioner
tipsade om att sjukintyget borde utrustas
med en liten ruta som kryssas i om ar-
betsoférmégan inte kan bedomas. Dér
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markerar ldkaren att forsdkringskassan
behover ga vidare. Forslagsvis genom
ett arbetsplatsbesok tillsammans med
den sjuke och en foretagslakare. Kanske
kan det ricka med nagon sorts hjalpme-
del, delvis fordndrade arbetsuppgifter
eller nagot annat som inte kostar 20 000
kr i manaden for staten.« ®

4817



