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Privatläkarföreningen krävde
i en motion att det obligato-
riska medlemskapet i lokal-
och yrkesföreningar tas bort
för alla medlemmar. Under
uttskottsbehandlingen back-
ade motionären, represente-
rad av Kerstin Engervall, en
bit och ändrade yrkandet från
att obligatoriet tas bort till att
detsamma utreds »förutsätt-
ningslöst med medlemmar-
nas bästa för ögonen«. Men
den storstilade formuleringen
hjälpte föga, fullmäktige gick
på Centralstyrelsens linje och
avslog motionen. 

I utskottets förberedande
diskussion handlade många
av argumenten snarare om
föreningarnas existens än
om den obligatoriska anslut-

ningen; till exempel beto-
nade flera obligatorieföre-
språkare att det är lokalför-
eningarna som har förhand-
lingsmandat och rätt att skri-
va kollektivavtal.

Även om det inte sas rent ut
andades dessa argument en
farhåga för att föreningarna

skulle riskera att försvinna el-
ler försvagas om obligatoriet
togs bort. En farhåga som allt-
så inte delades av Kerstin
Engervall. 

Det skulle vara vitalise-
rande för föreningarna att få
jobba lite för varan, tyckte
hon. KB

… men kvar för alla andra medlemmar

Fullmäktige beslutade följa
CS förslag och ändra stad-
garna så att pensionärsmed-
lemmar inte längre är skyldi-
ga att tillhöra en yrkesför-
ening och en lokalförening. 
Bakgrunden är bland annat

att det visat sig att pensionä-
rer byter till de yrkesför-
eningar som har lägst pensio-
närsavgifter, vilket medför
onödig administration och
missvisande statistik.

Dessutom ändras stadgarna

så att man för att få räknas
som pensionärsmedlem, och
därmed få lägre avgift, anting-
en ska ha fyllt 70 år eller ha
fyllt 61 år och skriftligen an-
mält till förbundet att yrkes-
verksamheten upphört. KB

Obligatoriet bort för pensionärer …

läkarförbundets fullmäktigemöte 2007

Tre nyval
till styrelsen
Fredrik Åberg
är en av de tre
nyvalda, ett
fyllnadsval ef-
ter Charlotta
Sävblom. Se-
dan 2007 är
han vice ordfö-
rande i Sylf. I
botten är han
ST-läkare i psykiatri och arbetar
vid psykiatriska kliniken, Var-
bergs sjukhus. Hans andra upp-
drag är ledamot av IPULS peda-
gogiska och vetenskapliga råd,
styrelsesuppleant i IPULS, leda-
mot i Läkarförbundets utbild-
nings- och forskningsdelegation
samt fullmäktigeledamot i Lä-
karförbundet från 2005.

Karl Obrant
är också ett
nytt ansikte i
CS. Han är
specialist i or-
topedi sedan
1980 och är
professor och
forskningschef
vid Universi-
tetssjukhuset i Lund. Sedan
2002 har han varit styrelseleda-
mot i Läkarförbundets chefsför-
ening, suttit med i utbildnings-
och forskningsdelegationen se-
dan 2006 samt är fullmäktigele-
damot från 2006. Karl Obrant är
även styrelseordförande för Me-
dicinska forskningsrådets pla-
neringsgrupp för skelettsjukdo-
mar.

Mikael Rolfs
valdes också
in i CS. Hans
bakgrund är
specialistlä-
kare i aneste-
si/intensiv-
vård, och han
arbetar i dag
vid Karolinska
Universitetssjukhuset där han
också är ordförande för Karolin-
ska Universitetssjukhusets lä-
karförening. Därtill 1:e vice ord-
förande i Stockholms läkarför-
ening sedan 2006 och ledamot
i Stockholms Sjukhusläkarför-
enings styrelse sedan 2004.
Han sitter även med som leda-
mot i Läkarförbundets råd för lä-
kemedel och medicinteknik se-
dan 2007 och är fullmäktige-
ledamot från 2004. ■

Kerstin Engervall, Privat-
läkarföreningen (längst till
vänster i bild), och Mikael
Rolfs, Sjukhusläkar-
föreningen (stående), i ut-
skottet som beredde motionen
om delföreningsobligatoriet. 
Mikael Rolfs lyfte fram 
vikten av starka lokal-
föreningar som har 
förhandlingsmandat, 
medan Kerstin Engervall
talade om fördelarna med 
medlemmars aktiva val.

Läkarförbundet ska utreda
för- och nackdelarna med att
chefer, som behöver fackligt
stöd, vänder sig till den lokala
läkarföreningen.

Förslaget kom från chefsför-
eningen, som tar upp proble-
met med att chefer som be-
höver facklig hjälp är hänvi-
sade till de personer som i
vardagen är deras motpart.
Rollerna blir otydliga, och
chefen kan uppleva sin ar-
betsgivarroll försvagad eller
urholkad, menade motionä-
ren.

Att detta upplevs som ett
problem, vittnade flera chefer
om i utskottsbehandlingen.

Samtidigt hävdade flera dele-
gater från lokalföreningar att
det gått utmärkt att represen-
tera och bistå cheferna.

– Vi ser väl olika sidor av
myntet, menade Christina
Kilander, chefsföreningen. Ni
ser att det inte är ett problem.
Men vi har sett den andra si-
dan i många år.

Chefsföreningen hade från
början också krävt att man
ska utreda om inte en bättre
ordning är att inrätta en funk-
tion centralt för hjälp och
stöd till de medlemmar som
är chefer, men backade från
detta under utskottsbehand-
lingen och nöjde sig med att

man börjar med att titta på
för- och nackdelar med att
vända sig till lokalföreningen.

Fullmäktige gav också sitt
stöd till Sjukhusläkarför-
eningens och Stockholms lä-
karförenings krav på att utre-
da bra modeller för chefsstöd
inom förbundet och aktivt
driva frågan om att återgång
från chefskap till klinisk
tjänst måste struktureras på
ett bra sätt för att undvika
problem i slutet på en chefs-
period. Däremot avslogs sam-
ma motionärers förslag att ut-
reda hur utbildningen för för-
troendevalda i lokalförening-
ar angående chefsfrågor ska
organiseras. KB

Chefer skeptiska 
till fackligt stöd från motpart


