Malmaochefer protesterar mot sparbeting

Vardcentralschefer i Malmé avsa-
ger sig det medicinska ansvaret
och arbetsmiljoansvaret med an-
ledning av neddragningarna inom
primarvarden i sydvastra Skane.

Il De omfattande neddragningar inom
Region Skane som Lakartidningen tidi-
gare berittat om (LT nr 19 och 26-27/
2003) har nu borjat konkretiseras. I pri-
marvarden i sydvéstra Skine forsvinner
28 av de omkring 140 likartjénsterna,
enligt chefen for Priméarvéarden Sydvist,
Ulf Swanstein. 15-17 fast anstillda 13-
kare berdrs. De kommer att erbjudas
andra tjénster inom regionen. Enligt Pri-
marvarden Skanes forvaltningslednings
egen konsekvensbeskrivning innebar
neddragningarna en minskning av anta-
let lakarbesok med 145 procent, hardare
prioriteringar och bland annat dkade ris-
ker f6r hot mot personalen.

I ett anonymt brev forra veckan till
Ulf Swanstein skriver »Verksamhets-
chefer och medicinskt ansvariga inom
primérvarden i Skane Sydvést« att ned-

dragningarna far »vittgdende konse-
kvenser for befolkning, patienter, med-
arbetare och samverkanspartner, att yt-
terligare 45—50 000 invanare kommer
att stéllas utanfor familjelakarsystemet
och att verksamhetscheferna inte ldngre
kan ta det medicinska ansvaret och inte
heller arbetsmiljoansvaret om de avise-
rade neddragningarna genomfors.

Ulf Swanstein har dérefter vid ett
mote uppmanat de 29 cheferna att en och
en ta kontakt med honom for att klargo-
ra om de tdnker sdga upp sig. Han anser
att om man inte kan ta ansvar blir konse-
kvensen att man inte kan vara chef. Han
sdger att hittills har fyra sagt att de inte
star bakom brevet, fyra andra star bakom
andemeningen men tanker inte siga upp
sig, och ytterligare fyra sdger sig helt en-
kelt sta bakom brevet. Han véntar pa att
Ovriga ska ta kontakt.

— Jag forstar frustrationen. Invanarna
kommer att fi svarare att f4 den primér-
vard de kdnner sig lovade. Men vi har
haft viss framgang med att minska be-
sparingarna, fran 78 till 48 miljoner.

Och distriktsndmnden har sagt att man
ska satsa nya pengar 2005.

Malmé lakareforening stéller sig
bakom verksamhetschefernas kritik. Det
sager ordforande Kerstin Lindell.

— Det ér orimligt att dra ner ldkarbe-
manningen med 20 procent. Det ar oer-
hort allvarligt att det gér stick i stdv mot
intentionerna i den Nationella hand-
lingsplanen. Politikerna far ett stort an-
svar for att tala om vilka arbetsuppgifter
lakarna kan lata bli att utféra. Och det ar
en extremt dalig och kortsiktig strategi
om man avser att sdga upp nyutbildade
specialister, sdger hon.

Pa Universitetssjukhuset MAS har
neddragningarna pé 1 50 miljoner kronor
annu inte konkretiserats, men enligt per-
sonalchefen Alf Nilsson skulle omkring
300 tjénster rent teoretiskt kunna be-
roras. Ett forslag ar att sjukhusets 6p-
penvard ska spara 25 miljoner, nagot
som skulle paverka primérvarden.

Elisabet Ohlin
elisabet.ohlin@lakartidningen.se

»Olyckligt att rutinmassigt
alkoholtesta alla«

Varje dag gors ca 14 000 bilresor
i Sverige med férare som ar sa al-
koholpaverkade att de skulle do-
mas for rattfylleri om de upptack-
tes. Det havdar Vagverket. Nu vill
deras egen alkoholexpert att
man rutinmassigt ska alkoholtes-
ta alla patienter som hamnar pa
sjukhus efter en bilolycka.

Il — Det vore olyckligt och skulle kunna
riskera att ménniskor inte s6ker vard, si-
ger Robert Leth, ordférande i Lakarfor-
bundets etik- och ansvarsrad.

Vid en trafikolycka har polisen inte
alltid mojlighet att gora alkoholtest pa
plats, till exempel for att transporten till
sjukhus bradskar. Provresultat i efter-
hand fran sjukvérden far polisen endast
begéra ut om det finns skélig misstanke
om alkoholpéverkan.

Hans Laurell, alkoholexpert pa Vag-
verket, siger att detta &r ett stort problem
och hédnvisar till undersdkningar som
gjorts i Umed av trafikskadade patien-
ters alkoholhalt i blodet.

— De visar att i mindre dn hilften av
de faktiska fallen av alkoholpéaverkade
har polisen angett att det finns misstanke
om alkoholpaverkan.
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Hans Laurell anser darfor att det ar
motiverat att dndra sekretesslagstift-
ningen for att mojliggdra rutinméssiga
undersokningar av alkoholhalten hos pa-
tienter som kommit till sjukhus efter en
trafikolycka.

— Dels skulle man pé sa sitt kunna
visa problemets verkliga omfattning sa
att politiker och beslutsfattare kan gora
korrekta prioriteringar. Dels &r det en
rattviseaspekt, en paverkad forare kan ju
kora ihjal méanniskor.

Fragan har visserligen inte diskute-
rats i Etik- och ansvarsrddet men Robert
Leth ar &nda bestdmd i sin uppfattning.

—De mojligheter till sekretessge-
nombrott som finns &r fullt tillrdckliga.

Robert Leth sdger att det naturligtvis
kan uppsta ett etiskt problem nér andra
riskerar att drabbas av en patients hand-
lingar. Men han menar att det finns en
lagstiftning som vid misstanke om dver-
grepp mot barn till och med kraver
sekretessgenombrott av ldkaren. Likasa
finns mojligheten vid andra allvarliga
valdsbrott dar straffet ligger pa minst tva
ar. Straffet for rattfylleri ar boter eller
fangelse i hogst sex manader. For grovt
rattfylleri kan straffet bli fangelse i hogst
tva ar. Enligt Robert Leth finns darfor

Polisen hinner inte alltid géra alkoholtest
vid trafikolyckor, men Lékarférundet ser
ingen anledning att rutinméssigt ldmna ut
uppgifter i efterhand.

ingen anledning att &ndra bestimmelser-
na om sekretessgenombrott.

— Sekretessen dr sjdlva grunden for
fortroendet for varden, att rutinméssigt
lamna ut journaluppgifter till polisen
skulle innebéra att ldkaren blir ett instru-
ment i den legala utredningen.

Hans Laurell tycker att likarna &r
onddigt motstraviga nar det géller sam-
arbete med polisen.

— De ser till vad som ér till gagn for
den enskilda patienten och inte for hela
kollektivet. Men i det hir fallet véger
kollektivets bista over.

Sara Hedback
sara.hedback@lakartidningen.se
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