Utbildningspolicyn i fokus
vid Sylfs fullmaktigemote

Utbildningspolicyn for ST-lakare,
liksom lonefragor och arbets-
tidsfragor, vantas bli tunga in-
slag da Sveriges yngre lakares
férening, Sylf, haller fullmaktige-
mote den 19 och 20 mars i Stock-
holm.

[(MHGsten 2003 antog Sylfs styrelse ett
policyprogram for utbildning av ST-1a-
kare. Innehallet har redan debatterats en
del, inte minst under de tva representant-
skapsmdten som héllits sedan program-
met antogs. Under arets fullméaktigemo-
te ska policyprogrammet dven vara ett
av de teman som behandlas i de sa kalla-
de satellitmdtena vid sidan av den all-
ménna debatten.

— Det finns ett stort stod bland med-
lemmarna for grundtankarna i program-
met, det vill sdga att fokusera mer pa och
forstiarka malstyrningen och att skapa en
bittre struktur pa specialisttjinstgdring-
en. Samtidigt finns det hos vissa en rids-
la for fordndringar, sdger den avgende
ordféranden i Sylf, Ulrika Nilsson.

Viktiga inslag i policyprogrammet,
forutom malstyrning och struktur, &r
borttagandet av femarsgransen och kra-
vet pa tillsvidareanstéllning for ST-1aka-
re dven pa sd kallade LUS-kliniker. Av-
skaffandet av tidsgrénsen ar viktigt for
att béttre kunna fokusera pd malstyr-
ningen, menar Ulrika Nilsson, och tills-
vidareanstillning dr nédviandigt for den
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enskildes trygghet. Att det skulle leda till
mindre rorlighet, som varit ett argument
for att behalla visstidsanstillningen pa
LUS-kliniker, tror hon inte pa.

—Jag tror faktiskt att det tvartom skul-
le leda till en 6kad rorlighet. Manga vill
ju prova pa andra arbetsplatser, och det
4r ju svarare att lamna ett vikariat 4n att
begéra tjanstledighet fran en fast tjénst
for att arbeta ndgon annanstans, sdger
Ulrika Nilsson.

Lonefragor hogaktuella
Lonefragor, inte minst for AT-ldkare ef-
ter det att 10netarifferna avskaffades den
1 januari, r hogaktuella. Manga lands-
ting har &nnu inte hittat ndgon bra mo-
dell for individuell l6nesittning, och
fullmiktigemotet blir en mdjlighet for
AT-ldkare att ta del av varandras erfa-
renheter.

—Dessutom dr det snart dags for en ny

avtalsrorelse. Till hosten inleds arbetet
centralt med att borja snickra ihop ett yr-
kande infér kommande férhandlingar.
Arbetsmarknadsfragor generellt har bli-
vit allt viktigare for Sylfi takt med att det
blir allt svarare att fd ST-tjanster och vi-
kariat. Aven om arbetslosheten fortfa-
rande ar 14g sd skapar situationen pé ar-
betsmarknaden bade rddsla och frustra-
tion hos manga, sager Ulrika Nilsson.

Vid arets fullméiktigemote presente-
ras dven en arbetstidsundersékning (se
artikel nedan) som véntas leda till debatt
under motet.

I &r ska Sylf dessutom vélja en ny ord-
forande. Foreslagen till ny ordférande ar
Charlotta Sdvblom i Malmo, som idag ar
ordforande i Malmo yngre ldkares for-
ening. Ulrika Nilsson ser fram emot att
lamna 6ver ordforandeskapet och kon-
centrera sig mer pd sitt arbete som ldka-
re pa anestesiavdelningen vid Os-
tersunds sjukhus. Hon kommer under
varen dven att avga som ledamot i La-
karforbundets centralstyrelse.

— Men édven om det ar skont att nu
avgé som ordférande sa har det varit en
mycket givande tid. Det roligaste har
nog varit debatten om ansvarsfordel-
ningen i sjukvardsorganisationen, och
di lyfta fram underldkarperspektivet.
Men nu vill jag satsa mer av min tid pa
att utvecklas som doktor.

Peter Orn

Langa jourpass hotar patientsakerheten

En av tre ST-lakare ar sa trotta till
foljd av langa jourpass att
han/hon upplever patientsaker-
heten som hotad.

(MDet visar en studie som Sveriges yng-
re lakares forening, Sylf, 1atit gora. Av
267 legitimerade underldkare som Sylf
kontaktade hosten 2003 for att ta fram
detaljerade arbetstidsdata svarade 187,
vilket &r 70 procent. 155 (58 procent)
var kvinnor. Nu har resultaten samman-
stdllts och ska presenteras vid Sylfs full-
méktigeméte den 19 och 20 mars.
Studien visar att det stora problemet
ur patientsékerhets- och arbetsmiljohén-
seende inte dr den samlade arbetstidens
langd, utan langden pa sammanhéngan-
de jourpass. 12 procent uppgav att de
gatt arbetspass under den senaste fyra-
veckorsperioden som varit langre &n 26
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timmar. Medelvérdet var arbetspass pa
18 timmar.

6 procent ansag att patientsidkerheten
ofta péverkades negativt till foljd av
nattjourer, 28 procent att det hinder
ibland. Mindre 4n en fjardedel svarade
att patientsikerheten aldrig paverkades
negativt till foljd av nattjourer. Den ne-
gativa effekten pa patientbemétandet av
langa jourpass var tydlig. 377 procent sva-
rade att bemotandet ibland paverkades
negativt, 12 procent att det hdnde ofta.

Hela 38 procent hade gatt tre eller fler
jourer under den senaste fyraveckorspe-
rioden.

Den genomsnittliga kliniska arbetsti-
den uppgick till 43 timmar per vecka.
Men da tiden for forskning, kurser etc
lades till blev genomsnittstiden 48,6
timmar per vecka. Vila i samband med
tjdnstgdring var ovanligt, visar studien.

100 av de tillfragade underldkarna upp-
gav att de inte vilat dverhuvudtaget un-
der den aktuella métveckan, medan 42
personer uppgav vila. Den genomsnittli-
ga vilan for dessa var 1,2 timmar under
mitveckan.

Underldkarnas egna recept for att
mojliggora bittre arbetstider handlar, att
doma av svaren, néstan uteslutande om
att organisera jourarbetet battre. Det var
relativt fi som pekade p& nddvindighe-
ten att se dver sjukvardsorganisationen i
stort. Bland dnskemalen fanns inforan-
det av nattjourvecka, av mellanjour,
uppdelning av helgpass i tva delar, rena
nétter i stillet for som idag bade kvélls-
och nattpass och schemalagda jourer en-
ligt treskiftsmodell.
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