Frikortsgrans vid
6 000 kr kan I6sa
sjukvardskrisen

| Stockholms lan

[ISedan 1997 har Stockholms ldn &dra-
git sig ett underskott pa 13,6 miljarder
kr. Under samma tid har medborgarna i
Stockholms lén skickat ifrdn sig 19 mil-
jarder till andra kommuner i landet. For-
hallandet mellan summorna visar att det-
ta ar ett felaktigt fordelningssystem som
behover 16sas i riksdag och regering.
Under tiden har ett hotfullt 1age uppstatt
inom Stockholms lins sjukvard.

Sjukvard kontra kollektivresor

For nédrvarande kostar det med frikorts-
systemet 900 kronor for ett helt ar att fa
ta del av specialistldkarvard (och sjuk-
gymnastvérd) i Stockholm oavsett anta-
let besok. Att dka kommunalt med ma-
nadskort kostar snart 600 kronor for en
manad, drygt 7 000 kronor for ett helt ar.
I detta ligger en rimlig 16sning pa pro-
blemet med de inom Stockholms ldn
foreslagna nedlédggningarna av sjukhus-
avdelningar och akutmottagningar, jim-
te det aviserade remisstvanget som gor
att patienter som behover specialistvard
maste ha en remiss av redan Gverlastade
huslédkare och hamna i (planerade) koer.

500 kr per besdk — gréns vid 6 000 kr
Losningen skulle kunna besta i att ett 13-
karbesok kostar 500 kronor varje gang,
med en grins for frikort vid 6 000 kro-
nor per ar, dvs samma summa som 10
ménaders manadskort till SL. Det mins-
kar ocksd med all sannolikhet onddig
sjukvardskonsumtion for besvdr som
sjdlvlaker. Frikortsgransen skulle kunna
sdttas till 3 000 kronor per ar for pensio-
nérer och for barn under 20 ar.

Erséttas av nytt forsdkringssystem

Den akuta och snart mycket kdnnbara
neddragningen av sjukvarden i Stock-
holms 14n kan hejdas och det underlig-
gande problemet med dverdriven skatte-
utjimning kan borja 16sas. Gratissjuk-
vard (utéver 9oo kronor) kan boérja er-
sittas av ett nytt forsdkringssystem.
Sjukvarden kan borja bantas fran over-
flodig administration och upphora att
(van)styras av ekonomiska och politiska
vindkast.

Tord Bergmark

specialist i psykiatri

och allmdnmedin, Stockholm
kognitiv.psykiatri@telia.com

Lékartidningen [INr51-52 (12003 [Volym 100

Skuggdoktorander

spokar pa Hogskoleverket

[(TAr det forbjudet att forska utan att
vara forskarutbildad? Om man redan
skulle ha forskat en smula, ar det da
olagligt att bli doktorand?

Anledningen till mina undringar &r en
artikel i Lakartidningen 39/2003 (sidan
3024), »Olaglig doktorand vanlig inom
medicin«. Hér intervjuas Teresa Edel-
man vid Hogskoleverkets (HSV) juridis-
ka avdelning med anledning av ett span-
nande resultat frdn en landsomfattande
enkét, »Doktorandspegeln«. En majori-
tet (79 procent) av doktoranderna inom
de medicinska fakulteterna har svarat att
de paborjat sina forskarstudier innan de
registrerades som doktorander. Odonto-
logerna svarade likartat, men doktoran-
derna inom andra fakulteter var i allra
storsta utstrickning forskningsméssigt
jungfruliga fore antagning.

»0lagliga skuggdoktorander«
Doktoranderna inom medicin dr olagliga
skuggdoktorander, fastslas deti artikeln.
Det r allvarligt, pdpekar man, eftersom
universiteten ar statliga och deras verk-
samhet bygger pd att systemen ar regle-
rade. HSV arbetar nu med att se vad som
ligger bakom de hoga siffrorna inom vis-
sa amnen. (Ett bra sétt kan vara att fraga
0sS.)

Som ansvarig for antagningen till
forskarstudier vid medicinska fakulteten
i Lund blir jag forstas lite bekymrad 6ver
min delaktighet i sddana skumraskaffa-
rer. Jag misstidnker att doktoranderna
ocksé kan ha blivit lite oroliga Gver sin
legala status — man kanske inte kan dis-
putera om man &r olaglig?

Viktiga rekryteringsvagar

For att stilla min oro tog jag kontakt med
Hogskoleverket. Att majoriteten av me-
dicinska fakultetens forskarstuderande
ar kliniska deltidsdoktorander, som i de
flesta fall glider in i ett pAgdende forsk-
ningsprojekt som de stoter pa i sin kli-
niska verksambhet, verkade ha patagligt
nyhetsvérde. Likasa tycktes det vara en
originell tanke att ett kliniskt eller expe-
rimentellt projektarbete inom grundut-
bildningen kan vécka seriost intresse for
forskning och sd smaningom utvecklas
till ett doktorandprojekt och antagning
till forskarutbildning.

I en alumniundersokning av véra
doktorer under de senaste tio aren visar
sig just dessa vara tva av de viktigaste re-
kryteringsvégarna till forskarstudier vid
var fakultet. Personligen tycker jag att de
ar utmarkta utgangspunkter for en fors-
karutbildning. Och har man genomgatt

en sadan rekryteringsfas ar det ritt for-
staeligt om man tycker att man har pa-
borjat sitt forskningsprojekt fore antag-
ningen.

Efter lite diskussion kom vi fram till
att det kanske &r reglerna och inte medi-
cindoktoranderna det ar fel pa. Det ar
nog till och med sa att man i pagaende ut-
redningar diskuterar om inte en prévo-
tid i en forskargrupp/forskningsprojekt
kunde vara vérdefull innan man bestim-
mer sig for att investera fyra ar i en
forskarutbildning. (Det 4r en rekom-
mendation som vi sedan linge haft in-
skriven i vara lokala riktlinjer.)

| Lund ser vi mellan fingrarna

Sa, basta doktorander, &ven om ni skulle
vara »olagliga« verkar det finnas gott
hopp om att man kan se mellan fingrar-
na ddrmed. Det tinker vi i alla fall gora i
Lund.
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PS 1. For att undvika missforstand: Det
finns forstas inget forsvar for »riktiga«
skuggdoktorander, dvs studenter som
inte dr antagna till forskarutbildning
men som de facto bedriver forskarstudi-
er utan vettiga anstéllningsforhallanden,
16n och 6vriga doktorandrattigheter.

PS 2. Innan nista sensationella rap-
port om forskarutbildningen presenteras
i Lakartidningen stéller jag, och sdkert
ocksa mina kolleger vid de andra uni-
versitetsorterna, girna upp med syn-
punkter fran verkstadsgolvet.

Asteni battre ord
an utbrandhet

(Vi har fatt 1ara oss nya diagnoser: ut-
mattningssyndrom, utbrandhet, stressju-
ka, stressrelaterade sjukdomar. Men vad
kommer fOrst: stressen med utmattning
och kraftloshet, eller kraftloshet med
stressbendgenhet for varje 1ag belast-
ning? Eller ar det en spiralreaktion? Vi
vet inte. Lat oss inte luras till att ta still-
ning. Lat oss anvéinda de neutrala orden
asteni = kraftloshet, tills vi vet béttre i
framtiden.
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