
Behandlande läkare ska inte ta
ställning till patientens grad av
arbetsförmåga vid sjukfall längre
än tre månader. Det blir helt och
hållet upp till försäkringskassan
att bedöma. Det förslår distrikts-
läkarföreningens styrelse i ett
färskt policydokument.

❙ ❙ – Det är inte läkarnas fel att sjukskriv-
ningarna blir långa. Vill man ha någon
förändring så måste man sätta press även
på andra aktörer.

Det säger Benny Ståhlberg, ordföran-
de i Svenska distriktsläkarföreningen
(DLF). Han har tillsammans med den
övriga styrelsen på eget initiativ författat
policyprogrammet »Sjukskrivningar –
ny rollfördelning behövs«. 

Tanken är att den behandlande läka-
ren, precis som idag, under de första tre
månaderna av en sjukskrivningsperiod
gör den medicinska bedömningen samt
tar ställning till patientens arbetsförmå-
ga i sitt underlag till försäkringskassan.
Därefter tillhandahåller läkaren ett me-
dicinskt utlåtande till försäkringskassan,
utan att värdera patientens arbetsförmå-
ga eller behov av yrkesinriktad rehabili-
tering.

– Tre månader är en lång tid att vara
sjukskriven, då måste försäkringskas-
san, arbetsförmedlingen och andra in-
blandade bedöma vilka rehabilite-
ringsåtgärder som behövs, säger Benny
Ståhlberg.

Brev till regeringen
Läkarförbundet skickade tillsammans
med Landstingsförbundet och Riksför-
säkringsverket för ett par veckor sedan
ett brev till regeringen där man förordar
att sjukvården tillförs ekonomiska me-
del motsvarande eventuella minskning-
ar i sjukskrivningskostnaderna. Genom
ekonomiska drivkrafter anser alltså
brevskrivarna att hälso- och sjukvårdens
ansvar för sjukskrivningarna skulle tyd-
liggöras. I en passus i brevet poängteras
också vikten av att ge läkarna bättre
förutsättningar för att göra kvalitativa
bedömningar i arbetsförmågan i sam-
band med intygsskrivandet. 

Benny Ståhlberg, som också är leda-
mot i Läkarförbundets centralstyrelse,
säger att det inte finns någon motsätt-
ning mellan förbundets och DLFs syn på
saken.

– Det är väl
bara tidsaspek-
ten som skiljer
oss. Vi ställer
naturligtvis ock-
så upp på argu-
mentet att det
måste finnas gott
om tid i konsul-
tationen med pa-
tienten för att
göra ett bra me-
dicinskt under-
lag, men sedan
är det andra ak-
törer som ska in.

I början av
mars skev Läkartidningen om landsting-
et och försäkringskassan i Jönköping
som vill prova att helt och hållet ta bort
den behandlande läkarens underlag i frå-
ga om patientens arbetsförmåga. Men
Benny Ståhlberg tycker att de korta sjuk-
skrivningarna oftast är ganska klara
ärenden rent medicinskt, och att det vore
dumt att inte använda läkarnas medi-
cinska expertis där.

– Låt försäkringskassan fokusera på
problematiken vid de längre sjukskriv-
ningarna, det är där deras resurser och
kompetens ska satsas. Men kassan behö-
ver ju fortfarande ett medicinskt under-
lag, för arbetsoförmågan ska orsakas av
sjukdom för att sjukpenning ska betalas
ut.

Inte förankrat hos medlemmarna
Benny Ståhlberg poängterar att doku-
mentet ännu inte är formellt förankrat
bland medlemmarna, men att det ska
presenteras vid föreningens fullmäkti-
gemöte senare i vår.

– Men vi som jobbar i styrelsen är ju
också aktiva distriktsläkare. Vi tror att
många allmänläkare kan ställa upp på
det här, säger han.

Benny Ståhlberg tror också att styrel-
sens dokument kan vara kontroversiellt.

– Det är ju inte alltid en styrelse är
klokast i hela världen. Men nu vill vi ha
debatt och diskussion!

Läs hela dokumentet på webbplatsen
www.svdlf.se
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Aktuellt och reportage

Nytt förslag från distriktsläkare:

Låt försäkringskassan
bedöma arbetsförmåga

Benny Ståhlberg,
ordförande i DLF,
hoppas att
dokumentet om
sjukskrivningar
väcker debatt.
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Arbetsbelastning för
hög på vårdcentraler 
i Jönköping
❙ ❙ Arbetsbelastningen måste sänkas på
en rad vårdcentraler i Jönköpings län.
Det anser Arbetsmiljöinspektionen, som
i ett beslut ställer krav på landstinget att
vidta åtgärder för att sänka arbetsbelast-
ningen för hela personalen. 

I september 2003 införde Landsting-
et i Jönköpings län ett hyrläkarstopp och
efter en tids problem med underbeman-
ning gjorde skyddsombud vid vårdcen-
traler framställan hos Arbetsmiljöin-
spektionen.

– Arbetsbelastningen på vissa vård-
centraler är alldeles för stor i förhållande
till dem som arbetar där, säger inspektör
Arne Harrysson.

Arbetsmiljöinspektionen har inför
beslutet besökt vårdcentraler i Anders-
torp, Smålandsstenar, Gislaved, Nässjö,
Sävsjö, Gränna, Norrahammar och Vär-
namo. På alla orter finns problemen i
större eller mindre omfattning, beroende
på var det för stunden saknas läkare. (LT)

Få kvinnliga chefer 
i landstingen
❙ ❙ I nästan en tredjedel av Sveriges
landsting var inte ens 40 procent av che-
ferna kvinnor 2003. Det visar preliminär
statistik från Landstingsförbundet. Väs-
terbotten och Uppsala är ensamma om
att ha något mer än hälften kvinnor bland
cheferna (51,7 respektive 55,9 procent).
I Jönköping var endast 26,8 procent av
cheferna kvinnor 2003, det innebär till
och med en något mindre andel än under
såväl 2002 som 2001.

Med chefer avses förvaltnings- och
verksamhetschefer samt chefsöverläka-
re. Även landstingsägda bolag ingår.
Kalmar och Gotland ingår inte i statisti-
ken. (LT)

Elektromagnetisk
forskning granskas
❙ ❙ En oberoende expertgrupp med repre-
sentanter från olika forskningsområden
ska göra en analys av forskningsläget
kring effekter av elektromagnetiska fält.
Bakgrunden är ett regeringsuppdrag till
Vetenskapsrådet. Uppdraget ska redovi-
sas senast i november i år. Experterna,
som representerar olika vetenskapsom-
råden, ska värdera den nationella forsk-
ningens kvalitet i ett internationellt per-
spektiv och ge förslag till inriktning på
forskningen. (LT)


