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utokat vardval. Sedan januari 2010 har patienter enligt
halso- och sjukvardslagen ratt att sjalva valja vardcentral/
lista sig hos allmanlakare. Nagot obligatorium om specialistval
ar inte aktuellt. Men regeringen avser att med ekonomiska
incitament locka landsting/regioner att infora vardval for
specialistvard. Planerad vard lyfts ut fran akutsjukhus.

text: marie narlid

illustration: cecilia waxberg

AKUTSJUKI

Forhandlingar (£S5
pagar om
utokat vardval

ardval inom specialist-
V vard planeras bli fri-

villigt och inférsinom
ramen for LOV, lagen om
valfrihetssystem. Med eko-
nomiskt lockbete, motsva-
rande »komiljarden, kan
vardens huvudman komma
att lockas med pa baten.
Socialdepartementet har in-
lett forhandlingar med Sve-
riges Kommuner och lands-
ting, SKL, om att pa frivillig
vdg inrétta valfrihetssystem
for patienter att valja specia-
listvard som inte avser akut-
vard eller hogspecialiserad
vard —sakallat VVardval plus.

—Detfinnsjuen liknande

process nar det géaller LOV i
kommunerna. Dar har vi gett
kommunerna 300 miljoner
kronor for att testa pa, eller
attutredaom man vill anvan-
daLOVikommunerna. Viser
framfor oss att man skulle
kunnagéraen liknande éver-
enskommelse nar det géller
att utoka vardvalen i halso-
och sjukvarden, sager Henrik
Moberg, departementssekre-
terare, Socialdepartementet,
till L&kartidningen.
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Regeringen hoppas paen
6verenskommelse som kan
kommaatt trédaikraft1
januari 2012.

—Forhoppningen ar attvi
kan lagga in det i hostbud-
geten, sager Henrik Moberg.

Kommer befintliga
utdkade vardval att pa-
verkas?

—Det far vi tastallning till.
Vivill juinte satta krokben
for den utveckling som sker i
Stockholm, Uppsala och pa
andrahall, utan snarare stod-
jaden. Men det ska ju fungera

Alternativ till
upphandlingar

Vardval &r ett alternativ till
upphandlingar. Vardgivare
kan soka auktorisation for-
utsatt att man uppfyller vill-
koren. Sedan &r det fritt att
etablera sig och utféra de
behandlingar och operatio-
ner man kan —om patienter-
na kommer — till skillnad fran
vid upphandlingar dar man
maste man vara valdigt
precis, till exempel i att ange
volymer.m

for bada parter. Detkan ju
handaatt man vill stimulera
nagon specifik utveckling,
men det kan vi inte sdga just
nu.

Det vardvalssystem inom
planerad specialistsjukvard
som man nu férhandlar om
kommer att skilja sig rejalt
fran den nationella plattform
som skissadesi ett tillaggs-
direktiv till del treiden
borgerliga regeringens stora
valfrihetsutredning »Pati-
entens ratt« fran november
2009, signerad Toivo Heinsoo,
i dag landstingsdirektor i
Stockholm.

Lagen om valfrihetsersatt-
ning (LOVE) skulle ge specia-
listldkare mojlighet att vid
sidan av sin anstallning pa
sjukhusen arbetai egen regi.
Lagen avsags samtidigt kom-
ma att ersatta taxeldkarsys-
temet, lagen om ldkarvards-
ersattning (LOL), som domts
utav EU for att dsidosatta
grundlaggande regler om fri
konkurrens och etablerings-
frihet.

—Mangatyckte att LOVE

var
gam- '
maldags

och atgardsbase-

rad. Tanken var att
astadkomma nagot slags
vardkedja, men erséttning-
envar betald per insats. Det
var svart att se hur den skulle
hé&nga ihop, séger Olle Olsson,
handléggare vid sektionen
for demokrati och styrning,
SKL.

| ett utokat vardval galler
attinte »skapa stupror« och
hakvar kostnadskontroll,
samtidigt som en adekvat
valfrihet for medborgarna
skapas:

—Manvill ju hanagot slags
vardkedjetank kvar, tillagger
Olle Olsson.

Aven Lakarférbundet och dess
yrkes- respektive specialitets-
foreningar hade invandning-
ar mot LOVE, menav annat
slag. Att ge specialister moj-
lighet att vid sidan av anstéll-
ning kunnaverkai 6ppenvard
valkomnades varmt—proble-
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met var att detta inte fore-
slogs bli tvingande.

Hur vardvalen byggs upp och
hur manga specialistom-
raden som inkluderas kan
kommaatt varierastort.
—Landstingens syften, mal
och utmaningar skiljer sig at,
vilket aven aterspeglasi er-
sattningssystemens kon-
struktioner, séger AsaHim-
melskidld, handlaggare i
SKL:s»Valfrihetsprojektet«.
Hon papekar att det aren
utmaning att fa méangaolika
vérdval att fungera som ett
integrerat system. Patienter
med komplexa behov kréver
en hel del koordinering. Sam-
tidigt ar det en avvagning
kring hur breda uppdrag

Ay
e LN |
+

7’

vardgivarna
»maktar med«—om
detexempelvis finns
en malsattning om att stimu-
leramojligheten att starta
ochdrivamindre foretag.
—Man far fundera pdom
varden ska organiseras
utifran specialiteter eller
utifran kompetensaverskri-
dande behov, och déar olika
specialiteter ingar, sager Asa
Himmelskiéld, som dven
sitter med i férhandlingarna

»Det ar en utmaning
att fa manga olika
vardval att fungera
som ett integrerat
system.«
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/
/7 med Socialdepar-
S tementet.

—Detar for tidigt att
sdaga om dialogen kommer
resulteraien 6verenskom-
melse, kommenterar hon
forhandlingarna.

| Stockholm innebar vard-
valet for specialister ett sy-
stemskifte for elektiv vard (se
artikel pa nastasida). Vardval
inforsinom allaomraden
med undantag fér dem som
uppenbartinte ar lampade.

I landsting och regioner
med mindre patientunder-
lag, annan tillgang till perso-
nal och med annan politisk
majoritet, kan den planerade
specialistvarden dock kom-
ma att ligga dagens vardpro-
duktion néra.

Lakarforbundet kommer
att presenterasinastand-
punkter om Vardval plus vid
ettseminarium under Alme-

HOFTLEDS-
OPERATIONER

/

/
/

-_ g =

dalsveckan. Vd Hakan Witt-
gren har tidigareien ledarei
Lakartidningen (nr 21/2011)
framfor allt lyft de nérings-
politiska aspekterna. Det &r
positivt for lakare med en
breddad arbetsmarknad, och
for dettavill man haen natio-
nell reglering.

Staffan Henriksson, nytill-
tradd ordforande i Sveriges
privatldkarférening, ser olika
mojligheter, och passar pa att
lyftafram sinaintressefragor:
—Om sjukhuslakarna kom-
mer ut i 6ppenvarden kan de
till exempel arbeta som
anstalldavikarier for oss
smaforetagare eller sd kan de
bli egna foretagare och da
bli medlemmar hos oss, davi
ar den endayrkesforening
som till 100 procent bevakar
smaforetagarnas intressen i
Lakarforbundet, sager han.
Marie Néarlid
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utokat vardval

Halften av landstingen pa gang

Halften av landstingen har
infort, eller utreder mojlig-
heten att infora, vardval for
specialistvard. | Stockholm
baseras valet pa diagnoser. |
Halland ar priméarvéarden lots,
men det &r oklart om den ska
medverka som finansiér. Vad
som hander med forskning
och utbildning aterstar att se.

Fleralandsting och regioner
ar pagang att lyfta planerad
specialistvard fran akutsjuk-
husen. En redovisning fran
Konkurrensverket som pre-
senterades i maj (»Uppfolj-
ningav vardval i primarvar-
den«. Landstingens vardvals-
system och erfarenheter. Del-
rapport 2«) visar att omkring
halften av landstingen har
inforteller utreder mojlighe-
ten attinforavardval inom
fler omraden an for allmanla-
karverksamhet vid vardcen-
traler (se ruta). Flertalet av
dessa ror verksamheter som
ligger primarvarden néara,
som barna- och moédravard.

Men I6sningarna kommer
attvarierastort, utifran de-
mografiska forutsattningar
och politiskt styre. Den ut-
byggnad av den sa kallade
»narsjukvarden« som ar pa
gang i Stockholm inbegriper
till exempel &ven kortare in-
laggningar pasjukhus i sam-
band med operationer.

Nagot sadant ar dock inte

aktuelltiRegion Halland:
—-Viar300000 invanare

och har tre sjukhus. Vi tror

OGONSJUKVARD

HOFTLEDS-
OPERATIONER

oss inte behdva startanya
sjukhusiHalland for skatte-
betalarnas pengar nu, utanvi
vill borjaien tryggordning
déar viredan har en ppen-
vardsverksamhet med en an-
senlig mangd specialister. Se-
dan har vi upphandlat vard
pa mindre sjukhus, reumato-
logi och idrottsmedicin och
viss ortopedi, séger Eva-Ka-
rin Mollefors, utvecklings-
chef, Region Halland.

I Region Halland gar man
varligt framiden politiska
processen:

—Viskautredaersattnings-
system och gransdragningen
mellan vad vi menar &r speci-
alistvard som inte behéver
sjukhusets resurser. Och vad
ar allmanmedicin? Denna far
inte utarmas av specialist-
vardval.

—Det har ar saker vi har pa
en listasom vi maste utreda
innan vi kan sjosatta nagot.

Vi har tankt i manga scenari-
er, menvi har ingen l6sning,
det skaviarbeta med under
hosten.

Halland har Sveriges frisk-
aste befolkning och en éver
blockgrénsernaenig hélso-
och sjukvardspolitik. I mid-
sommarveckan fattade lands-
tingsfullméktige beslut om ett
Vardval plus. Primarvarden
skafungerasom lots, men det
ar oklartannu om mandar
aven far hallaiborsen, det vill
séga att priméarvarden har
kontroll 6ver hédlso- och sjuk-
vardsbudget for den elektiva
specialistvarden.

Region Skane har bestamt sig
for att 1agga ut kataraktope-
rationer i ett kundvals-/vard-
valssystem fran och med
2012. Fler vardval inom spe-
cialistvarden blir aktuella
langre fram.

Valfrihet inom andra omraden an
allmanlakarverksamhet i maj 2011

Stockholm
Barnhalsovard
Mddrahalsovard
Fotsjukvard
Logopedi
Primar horselrehab
Forlossningsenhet
Obstretisk ultraljuds-
mottagning
- Lakarinsatser i SABO
» Kataraktoperationer
e HOft- och knaprotes-
operationer
* Planerad specilist-
rehabilitering
« Ogonbottenfotografering
diabetiker, behandling av
diabetesretinopati
* Specialiserad égon-
sjukvard i 6ppenvard
e Allméan barn- och
ungdomstandvard
» Specialiserad tand-
vard for barn och ung-
domar
Uppsala
= Barnhalsovard
= Modrahalsovard
= Medicinsk fotvard for
diabetiker

» Teambaserad medicinsk

utredning

Primar horselrehab

Sarskilt lakarutlatande

Psykoterapi

Tandreglering for barn och

ungdomar

Skane

e Barnhalsovard

= Modrahéalsovard

* Multimodal smért-
behandling

* Kognitiv beteendeterapi

* Horselrehab

Norrtélje

= Barnhalsovard

* Logopedi

= Fotsjukvard

» Ostergotland

e Obesitaskirurgi

Kalmar

e Peruk/harersattning

Sormland

* Psykoterapi

Kélla: Konkurrensverket. | Stockholm
tas nu regelbdcker fram for basal hor-
selrehabilitering, hudsjukvéard, reuma-
tologi, 6gonsjukvérd, éron-, nas- och
halssjukdomar, allergologi, gynekologi
och palliativ slutenvérd.

—Vitror sedan lange pa att
skilja pa elektiva och akuta
processer mellan sjukhusen,
och koncentrerar olika typer
av operationer. Kvaliteten
blir battre och komplikatio-
nernafarre, sammanfattar
Magnus Karegard, medi-
cinsktansvarig, Region
Skane.

Har har specialister sedan
tidigare kryddat »Hélsova-
let« i primarvarden, om an
inte i den utstrackning som
man fran politiken hade hop-
pats. Utlokaliserad specia-
listvard har visat sig vara
lyckosam, enligt Magnus
Karegard. Det kan galla att
olika organspecialister finns
pavardcentraleneneller ett
par dagar i veckan.

| Stockholm lans landsting
pagar ett genomgripande sy-
stemskifte i specialistvarden.

—Vibygger ett nyttuniver-
sitetssjukhus. Vi maste géra
plats for den svarare och mer
kravande varden pa sjukhu-
sen, och flyttaut den enklare
varden, sager Leif Kvarn-
strom, avdelningschef, avdel-
ningen fér somatisk specia-
listvard, Halso- och sjuk-
vardsforvaltningen i Stock-
holms lans landsting.

Beslut om vardval har fat-
tats for atta omraden som ska
sjosattas successivt. Forslag
till s kallade »regelbdcker«
ldggs under innevarande ar
for 6gonsjukvard, 6ron-, nas-
och halssjukvard, hudsjuk-
vard, allergologi och reuma-
tologi, fortsatter han.

Bakgrunden ar att Stockholm
vaxer sa det knakar. Lanet
har i dag drygt tva miljoner
invanare, och berdknas vaxa
med drygt 30 000 personer
per ar de narmaste aren. Det
borgerligablocket vill lyfta
den planerade varden fran
akutsjukhusen. Varden ska
komma »narmare befolkning
och patienter« i sa kallade
specialistcentrum.

Vidare finnsi Stockholm
redan en infrastruktur av spe-
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»Vi maste gora plats
for den svarare och
mer kravande varden
pa sjukhusen ...«

Stockholms léns landsting

cialister utanfor sjukhusen.
Tjugofem procent av alla be-
sok i Stockholm inom den so-
matiska specialistvarden (ex-
klusive allméanmedicin) gjor-
desunder 2008 hos privata
specialister, enligt ett arbets-
material fran Stockholm lans
landsting fran i fjol.

Men kraveni vardvalens
regelbdcker innebar att det

kan bli svart for famansfore-
tag att uppfyllavillkoren for
etablering. Stockholms pri-
vatlédkarforening ar tveksam
till den konstruktion Stock-
holms l&ns landsting inriktar
sig pa. Risken ar att storre
vardféretag gynnas. Det kan
till exempel gallakrav pa 6p-
pettider och bemanning.

—Ettsattarattgaihop och
arbetatillsammans, replike-
rar Leif Kvarnstrom.

| grannlandstinget Uppsala
har ett farskt beslut om spe-
cialistvard inom vardval
véckt farhagor bland lakare.
Det géller kataraktoperatio-
ner, dgonbottenfotografering
vid diabetes och ljusbehand-
lingar vid hudsjukdomen pso-
riasis frdn och med nasta ar.
AnnaRask-Andersen, laka-
re och ordférande i Upplands
allmannalakarférbund, be-
farar att 6ppen konkurrens
kan aventyra det patientun-
derlag som sjukhuset behdver
for att kunnaerbjuda bade
kompetens och utbildning av
blivande 6gonlékare, men
ocksa att enklare 6gonopera-

tioner kan konkurrerautall-
varligare égonsjukdomatr.

Vad hénder med forskning och
utbildning i samband med
vardval? Leif Kvarnstromi
Stockholm medger attdet ar
fragor som aterstar att I6sa.

—Detaren fragavi oftafar.
Om man flyttar ut varden
maste viss personal, lakare
och sjukskoterskor, flytta ut.
Men dven naturligtvis utbild-
ning och forskning. Sa det ar-
betar vi med att 16sa.

—I1vérdvalens regelbocker
star att man skadeltai ut-
bildning, till exempel ST-ut-
bildning. Det maste ju losas,
sager Leif Kvarnstrom.

Det galler utbildning
men inte forskningsdelen?
—Baraforatt man forskar

péen patientgrupp behéver
dennainte varainne pasjuk-
husen. Det galler att hittaru-
tiner sd att man far tillgang
till patientmaterial &ven ut-
anfor de stora sjukhusen.
—Men det finnsen oro, och
det ar vi val medvetnaom, sa
det rdknar vi med ska lésas.
Marie Néarlid

Kollektivavtal om meddelarfrihet
Ingen »big deal« for Capio

Anstéllda i Capios svenska
foretag lovas meddelarfrihet,
enligt ett nytt kollektivavtal
mellan Capio och Lakarfor-
bundet, Vardforbundet och
SKTF.

Avtalet ger de omkring 3000
Capioanstéllda meddelar-
skydd, som annars inte finns
i privat verksamhet.

—Det ér jattebra. Det har
fick vi av arbetsgivaren utan
attvi hade yrkat det, sdger Pe-
ter Wursé, férbundsjurist pa
Lakarforbundet.

Tommy Léfgren, ombuds-
man pa SKTF, berattar att
han blev uppringd av Capios
davarande vd Gunnar Né-
meth, numeravice styrelse-
ordforande, somville forma-
lisera foretagets policy om
Oppenhet.

—Déaforeslog jag kollektiv-
avtal.

Det hade Gunnar Németh
ingetemot.

—Eftersom vi menar allvar
var det ingen »big deal«. Vi
har precis som de anstéllda
ettintresse av att felaktighe-
ter kommer fram, sager Gun-
nar Németh.

Meddelarfriheten enligt avta-
let omfattar inte uppgifter
som det rader tystnadsplikt
for inom foretaget. Den galler
heller inte foretagshemlighet
enligt lagen om skydd for fo-
retagshemligheter. Exempel
pasadanaar ett kundregister,
eller register dver anstallda,
eller unika metoder, ndgot
som ger foretaget en unik
konkurrensfordel.

Inom den offentliga sek-
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torn kan den som
bryter mot det
lagstadgade for- -
budet mot efter- E
forskning och re- :
pressalier ddmas | l\ v
till boter eller
fangelse. Detta
straffansvar gal-
ler alltsa inte Capio och 6vrig
privat sektor. Men i och med
avtalet kan det for Capios del
bli frdga om skadestand for
kollektivavtalsbrott.

—Nu hoppas viatt Aleris,
Caremaoch andravardbolag
foljer efter. Hittills har vard-
bolagen bara hanvisat till den
policy de har, sdger Tommy
Lofgren. Elisabet Ohlin

las mer en langre version av
artikeln finns pa Lakartidningen.se

Gunnar
Németh

fran lakartidningen.se
Langre versioner av nedan-
stdende notiser finns att lasa
pa var webbplats.

Lokalordférande
kraver respekt for
fackligt arbete

I en artikel som publicerats pa
Dagens Samhalles debattsajt
varnar ordférandena for
Lakarforbundets lokalfoéren-
ingar for en hardare attityd
fran arbetsgivarna och kréaver
re-spekt for fackens roll. Detta
med anledning av handelserna
vid Hallands sjukhus i Var-
berg. Artikeln har aven under-
tecknats av Lakarforbundets
ordférande, Marie Wedin. ML

o
Krav pa Anders
- o

Dybjers avgang
Drygt hélften av 1akarna vid
Hallands sjukhus Varberg, 78
personer, star bakom en skri-
velse med krav pé att sjukhus-
chefen for Hallands sjukhus i
Varberg, Anders Dybjer, avgar.

Lakarna menar att Dybjer
genom att vid upprepade till-
fallen 6ppet kritisera verk-
samheten och uttrycka sin
misstro mot lakarna véackt
allménhetens misstro mot
sjukhuset. Kulmen blev vars-
let om avskedande mot hu-
vudskyddsombudet Thomas
Zilling, mitt under pagaende
arbetsmiljokonflikt.

Fortroendet for sjukhus-
chefen &r helt férbrukat. Han
ar darmed, enligt lakarna,
inte ratt person att leda arbe-
tet med att bygga upp verk-
samheten igen.

Av radsla for repressalier
vill Iakarna inte ga ut med

sina namn. ML

Personalagda
vardcentraler
organiserar sig

Stockholms personalégda
vardcentraler har slagit sig
samman i en ny férening —
PIST, Personal&gda vardcen-
traler i Stockholm. Syftet ar
att 6ka inflytandet, inte minst
over villkoren for vardvalet.
Enligt PIST &r i dag runt var
tredje av de totalt 200 vard-
centralerna och huslakarmot-
tagningarna i Stockholm per-
sonalégd.

For nérvarande har PIST 56
medlemmar. Det ror sig om
vardcentraler som drivs som
aktiebolag, som personalko-
operativ/ekonomiska féren-
ingar samt vardcentraler an-
slutna till Praktikertjanst. ML
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SFINX far Lakemedelsverkets stod

| valet av IT-stdd for att
upptécka potentiella lake-
medelsinteraktioner forordar
Lakemedelsverket efter en
utvardering SFINX framfor
EES.

Varden och apoteken bor
enligt Lakemedelsverket ha
samma system for att signa-
leraatt nyforskrivnaldkeme-
del kan interagera pa olamp-
ligt satt med dem som patien-
tenredan far.

Pauppdrag av Socialdepar-
tementet har myndigheten
darfor jamfort de tva inter-
aktionsmoduler som i dag
anvands, EES (Elektroniskt
expertstod) och SFINX
(Swedish Finnish Interaction
X-referencing), och kommit
framtill att SFINX &r att
foredra. EES kan missa
potentielltviktiga interaktio-
ner eftersom det inte tacker

hela det svenska lakemedels-
sortimentet och eftersom
analysen sker pa substans-
gruppsnivaoch inte pasub-
stansniva.

Mikael Rolfs, ordférande i
Lakarforbundets rad for la-
kemedel, IT och medicintek-
nik, menar att det var ett van-
tatval.

—Vihar sagt hela tiden att
det ar skillnad mellan EES,
som ar ett expeditionsstdd for
attlamnautlékemedel, och
SFINX, som ar uppbyggt som
ettordinationsstod. Nu for-
vantar jag mig att SFINX far
entydligare forvaltnings-
struktur sa att det uppdateras
mer kontinuerligt &ni dag.

Nasta steg ar attintegrera
systemet i journalsystemet, sa
att man som forskrivande la-
kare slipper hoppa mellan sy-
stemen. Inom den grupp som

arbetar med att
utarbeta den na-
tionella lakeme-
delsstrategin, dar

=

Lakarférbundet

medverkar, har

man kommit s

Overensom att Mikael
Rolfs

sattaettsistada-
tum for nar ett sddant integre-
rat stod ska finnas pa plats.

Mikael Rolfs menar att
Lakemedelsverkets stéll-
ningstagande ger argument
for att kréva att den proces-
sen nu snabbas upp.

—Nu &r det svart pavittvad
som ska anvandas, nu ar det
upp till huvudménnen for
varden att se till sd att man
verkligen staller krav pasina
journalleverantorer att SFINX
skavaraen integrerad del av
lakemedelsordinationsmo-
dulerna.

Mikael Lovtrup

Las fler artiklar pa var
webbplats.

W Foreskrifter
for livsuppehallande
behandling klara

B Specialistlakarna
blir fler men sned
aldersférdelning spokar

m Dansk forskning
citeras mest

m Lakemedelsverket
ska skapa nationellt
substansregister

m Lakare och sjukskoterskor
infor ratta i Bahrain

m Krav pa snar losning
av stallféretradarfragan

7 Lyssna pa
stranden?
Lakaren
Claes
Hultling
debuterar
28 julii
»Sommar«
i Sveriges
Radio.

Foto: Colourbox

m Sommar med
Claes Hultling

| Ett fatal lakare bakom
narkotikan pa »plattan«

B Anders Ahlbom lamnar
expertuppdrag efter
javsdiskussion

»Situationen vid akuten 1 Malmo annu varre«

Trots att vardplatserna blivit
fler har den daliga arbetsmil-
jon pa akuten i Malmo inte
blivit battre, anser huvud-
skyddsombudet. Sjukhuset
har trots I6fte inte Okat lakar-
bemanningen pa akuten, och
nu vilar ett tungt sparkrav pa
hela sjukhuset.

For drygt ett ar sedan slog
Malméd lakarforening larm till
Arbetsmiljoverket om den da-
ligaarbetsmiljosituationen
vid Akutcentrum pagrund av
standiga 6verbelédggningar.
Trots att 16 nya vardplatser
inréattats, som sjukhuset lova-
de nér Arbetsmiljoverket i
juni 2010 var paplats foren
inspektion, har situationen
paakuten inte blivit battre.
Det menar Jens Bernow, hu-
vudskyddsombud for lakar-
foreningen pa Skanes univer-
sitetssjukhus, SUS, i Malma.
—Detarvarre an for ett ar
sedan. Man har inte fler in-
laggningar, men patientbe-
lastningen har 6kat. Om man
jamfor arets fem forsta ma-

1354

nader i a&r med ¥

sammaperiod i .
fjor,sdharman1l &
procent fler s6-
kande.

Attarbetsmil-
jonpaakuteni
Malmo ar tuff be-
kraftasien psykosocial utred-
ning som genomforts efter
krav fran Arbetsmiljoverket.

—Lakarna pa Akutcentrum
i Malmo upplever mer krav
och mindre inflytande jam-
fort med hela landet och aven
jamfort med andra internme-
dicinare, sdger Eva Bejerot,
docentiarbetsvetenskap vid
Stockholms universitet, som
gjortundersokningen.

For att skapa rimligaar-
betsforhallanden fick sjuk-
huset i samband med inspek-
tionen i fjol krav pasig fran
Arbetsmiljoverket att redovi-
saen plan for att oka lakarbe-
manningen. Enligt Jens Ber-
now ligger sedan i borjan av
februarien utredning om att
skapa en ny jourlinje under
eftermiddagar och kvallar pa

Jens
Bernow

sjukhuschefen Bent Chris-
tensens bord.

—Trots att han haft ndstan
ettar pasig har han inte upp-
fyllt Arbetsmiljoverkets krav.
Viforvantar oss ett skarpt
svar fran Arbetsmiljoverket.
Detéar nu de har chans att
visaom de har nagraklor el-
ler inte, sdger Jens Bernow.

Arbetsmiljoverket hade i mit-
tenav juni ett uppfoljnings-
mote med sjukhuset. Enligt
arbetsmiljoinspektor Lise-
Lotte Hamfelt tyder inget pa
att behovet av personalfér-
starkning skulle ha minskat.
—Vihar inte fatt uppfatt-
ningen att ndgot har andrats i
fragan om lakarbemanning-
en.Vihar framfortattviinte
kommer att avsluta den
punkten utan vi kommer att
fortsétta att handlagga den.
Beskedet fran sjukhusche-
fen till Arbetsmiljoverket var
enligt Lise-Lotte Hamfelt att
det saknas pengar. Ett tufft
sparkrav vilar pa sjukhuset
eftersom man gick back dver

400 miljoner kronor i fjol.
Om besparingskravet fran
regionen ligger kvar befarar
Jens Bernow att det blir n6d-
vandigt att stanga vardavdel-
ningar, vilket skulle férvérra
problemen pa akuten. Samti-
digt betonar han att roten till
problemen inte star att finna
paSUS, utan i primarvarden.
—Attvi har fler sbkande
men inte fler inlaggningar
innebdr att det &r fel patien-
ter som kommer till akuten,
och det beror pa att vardvalet
i priméarvarden ar underfi-
nansierat. D& far man en ékad
belastning pa akutmottag-
ningen i Malma i stéllet.
Bent Christensen later hal-
satill Lakartidningen att det
pagar en konstruktiv dialog
med regionledningen anga-
ende Akutcentrum och att
han for tillfalletinte lamnar
ytterligare kommentarer.
Michael Lévtrup

las mer en langre version av
artikeln finns p& Lakartidningen.se
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