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Länssjukhuset Ryhov i Jönköping
var ett av de fem sjukhus som 
berördes när Kommunal tog ut
9 000 medlemmar i strejk den 23
april.

❙ ❙ Strejken på Ryhov omfattade ett 90-tal
anställda, främst undersköterskor, vid tre
geriatriska avdelningar, två medicinav-
delningar samt sterilcentralen. I fredags
då strejken pågått i två och ett halvt dygn
hade de uppkomna problemen kunnat lö-
sas genom inställda operationer och flytt
av patienter, dittills utan att överbelägg-
ningar uppkommit, enligt Anna-Lena
Bengtsdotter, informationschef för Jön-
köpings sjukvårdsområde.

De båda medicinavdelningarna mins-
kade sina platser till hälften och fick an-
vända kirurgplatser på akutvårdsavdel-
ningen. Akutintagna kirurgpatienter pla-
cerades istället på kirurgavdelningarna. 

Beordrade skyddsarbete
En geriatrisk avdelning stängdes och pa-
tienter flyttades. Men verksamhetschefen
för den geriatriska kliniken, Örjan Sko-
gar, bedömde att de sex patienterna på en
konfusionsavdelning av medicinska skäl
inte kunde flyttas samt att en sjuksköters-
ka nattetid var otillräcklig bemanning.
Han beordrade därför skyddsarbete där
eftersom sjukhuset inte fått dispens hos
Kommunal för avdelningen.

– Om Kommunal från början tagit an-
sökan på allvar och förstått innebörden av
att flytta patienterna hade vi kunnat und-
vika denna åtgärd, säger Örjan Skogar.

– Vi vet att arbetsgivaren kan beord-
ra skyddsarbete om arbetsgivaren bedö-

mer att det föreligger fara, så varför göra
så stor sak av det? Jag får en känsla av att
man är upprörd över att Kommunals un-
dersköterskor strejkar, säger Elisabeth
Brolin, ombudsman och ansvarig för
Kommunals dispensfrågor.

Bengt Asking, ordförande i Sjuk-
husläkarföreningen i Jönköping, är kirurg
på Ryhov. Många operationer fick ställas
in eftersom nästan all personal på steril-
centralen strejkade. Efter två och ett halvt
dygns konflikt kunde Bengt Asking kon-
statera att det inneburit ett väldigt merar-
bete och tagit mycket kraft att planera om
operationer och göra omprioriteringar.  

– Det är visserligen skönt att veta att
strejken är begränsad till en vecka, men
det ställer ändå till det. Patienter kommer
i kläm och vi försöker förhindra att farli-
ga situationer uppstår och jag har inte hört
att det ställts på sin spets. 

Elisabet Ohlin

Läkarförbundet neutralt
till Kommunals strejk
Såväl Läkarförbundet som Vård-
förbundet förhåller sig neutralt
till Kommunals konflikt.

❙ ❙ Även om de strejkandes arbetsuppgif-
ter vad gäller sjukvården i detta fall inte
är blockerade, innebär neutraliteten att
Läkarförbundets och Vårdförbundets
medlemmar inte kan beordras att utföra
arbetsuppgifter som är föremål för strej-
ken. Undantaget är så kallat skyddsarbe-
te, det vill säga arbete som måste göras
för att undvika fara för människor eller
omfattande materiell skada. 

Det kan dock i praktiken vara svårt att
urskilja exakt vilka arbetsuppgifter som
är föremål för strejken. Beträffande
många arbetsuppgifter faller frågan ef-
tersom de normalt utförs av både sjuk-
sköterskor och undersköterskor.  

Läkarförbundets förhandlingschef
Edel Karlsson Håål säger att Läkarför-
bundet har respekt för att Kommunal dri-
ver frågan för sina medlemmar. Däremot
är Läkarförbundet inte berett att avstå
löneutrymme, och om sektorn får ökade
resurser bör även Läkarförbundets med-
lemmar få del av dem, säger hon.

Medellönen för en landstingsanställd
undersköterska är 16 400 kronor i måna-
den, enligt Kommunal. Sjukhusanställ-
da sjuksköterskors medellön är 20 200
kronor i månaden, enligt Vårdförbundet.
Landstingsanställda läkares medellön är
42 686 kronor i månaden, enligt Sacos
lönesök. Nyanställningsblockad gäller
alla landsting så länge konflikten pågår.
Om konflikten blir långdragen blir det
problem för sjukhusen att rekrytera som-
marvikarier.

Elisabet Ohlin

Verksamhetschef beordrade skyddsarbete vid Ryhov

❙ ❙ Primärvårdsläkarna i Skåne är i gans-
ka hög grad positiva till lagändringen
den 1 oktober förra året som tillåter ge-
nerisk substitution. Det visar en enkät-
undersökning som Läkemedelsrådet i
Region Skåne låtit göra.

Enkätundersökningen visar att 53
procent av läkarna ger införandet av ge-
nerisk substitution betyget 4–5 på en
femgradig skala. Bara 17 procent ger be-
tyget 1–2. 

När det gäller arbetsplatskoder, som
infördes samtidigt, är läkarna mer

splittrade. Ungefär en tredjedel av lä-
karna ger reformen betyget 1–2, en
tredjedel betyget 3 och en tredjedel be-
tyget 4–5.

Skånelistan, det vill säga den lista på
rekommenderade läkemedel som re-
kommenderas av Läkemedelsrådet i
Skåne följs i hög grad av distriktsläkar-
na. 79 procent av distriktsläkarna säger
att de föjer listan oftast eller alltid. 77
procent av läkarna säger att listan har
ändrat deras förskrivningar av läkeme-
del. (LT)

Primärvårdsläkare i Skåne följer råden

Följande sjukhus berörs av varsel

(vid pressläggning 28 april):

29 april–5 maj: Delar av Norrlands
Universitetssjukhus, Umeå, Skel-
lefteå lasarett, Lycksele lasarett,
Sahlgrenska Universitetssjukhu-
set och Södersjukhuset AB.  
29 april–12 maj: Sterilcentrum vid
Huddinge Universitetssjukhus AB.
5–18 maj: Delar av Universitets-
sjukhuset Örebro, Karlskoga lasa-
rett, Lindesbergs lasarett, Uppsa-
la Akademiska sjukhus, Kalmar
lasarett, Västerviks sjukhus och
Oskarshamns sjukhus.
5-11 maj: Delar av Enköpings
lasarett.
12–18 maj: Delar av Länssjukvår-
den i Östersund, Norra Älvsborgs
Länssjukhus och Universitetssjuk-
huset MAS, Malmö. 
Läs mer: www.kommunal.se 


