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Den nya specialitetsindelningen klar

Efter att forslaget varit ute pa
remiss dr Socialstyrelsen nu
fardig med ramarna for den
framtida specialitetsindel-
ningen.

Detbetyder att det dr klart att
ett antal av de specialiteter
somidagir gren- eller till-
laggsspecialiteter blir basspe-
cialiteter. Samtidigt infors en
modell dir ST-utbildningen
inom ett antal »kluster« av
néraliggande specialiteter far

ett delvis gemensamt innehall
- en gemensam kunskapsbas
- som bland annat ska ge pri-
mairjourskompetens.

Akutsjukvard, urologi och

klinisk fysiologi hor som L&-
kartidningen tidigare berét-
tat till de specialiteter som nu
far sin efterlingtade status
som basspecialitet (LT 17-
18/2012). Nagra skillnader
jamfort med det forslag som
gick ut pdremissivaras ar att
handkirurgi och ortopedi inte

far en gemensam kunskaps-
bas och att neuroradiologi
forblir grenspecialitet. Dess-
utom blir allergologi - i dag
grenspecialitet - tilliggsspe-
cialitet och inte basspecialitet
som forslaget var. Vidare har
man lagt till en helt ny till-
laggsspecialitet, arbetsmedi-
cin. I host startar arbetet med
attrevidera foreskrifterna for
specialitetsindelningen och
definiera de nya kunskapsba-
serna. For att slippabehdva

hantera tre parallella regelverk
arplanen att den nya indel-
ningen skabdrja gélla den for-
stajanuari 2014, det datum nér
detinte langre blir mojligt att
soka specialistbevis enligt den
gamla ST-indelningen diralla
specialiteter var jamstallda.
Socialstyrelsens skrift om
den nya specialitetsindelning-
en: http://www.socialstyrelsen.
se/Lists/Artikelkatalog/Attach-
ments/18797/2012-7-9.pdf
Michael Lovtrup

Ingen vard pa lika villkor
for papperslosa

Gomda och papperslosa far
ritt till subventionerad vard
motsvarande den som ges till
asylsdokande i dag, det vill
sdga endast vard som inte kan
ansta. — Ett ekonomiskt och
moraliskt daligt beslut, sdger
Lakarforbundets Thomas Flo-
din.

Regeringen presenterade pa
torsdagen en 6verenskommel-
se med Miljopartiet om att ge
gomda och papperslosa vuxna
laglig ratt till vard som inte
kan ansta. Papperslosa som
inte fyllt 18 ar ges ritt till sub-
ventionerad fullstdndig vard.

Dettatriaderikraftden1juli
2013, och innebar alltsa att
personer som haller sigundan
verkstillighet avutvisnings-
eller avvisningsbeslut (gomda)
och personer som vistasilan-
det utan att ha ansokt om till-
stand for detta (papperslosa)
far ratt till vard motsvarande
den som asylsokande har till-
gangtillidag.

Thomas Flodin, ledamot i La-
karférbundets centralstyrelse,
beklagar att den parlamenta-
riska utredningen frani fjol lig-
geribyréalddan. Utredningen,
dar Flodin satt med som expert,
forordade lika vard till alla.

- Detarklart att det hade
varit en férdel om man beslu-
tat att ge vard pa lika villkor.
Det hir blir en sorts kompro-

miss. Nu har papperslosabara
rétt till subventionerad vard
som »inte kan ansta«. Men
vad denna vard inbegriper har
visat sig vara ritt svart att tol-
kaiprakti-
ken.

- Attbehal-
larestriktio-
nernakring
annan typ av
vard, detvill
siga forebyg-
gande vard,
leder sanno-
likt till hogre
kostnader, eftersom man inte
kan forebygga kroniska till-
stand, utan att man tvirtom
later dem férvirras. Sé jag tror
att bade ur ekonomisk och
moralisk synpunkt sa dr det
hér ett daligt forslag.

Fanns det en forviintan
om ett beslut om vard pa
lika villkor?

—Ja, man kan tycka att den
vanliga demokratiska gangen i
den hér fragan hade varit att
man hade skickat ut den ut-
redning som gjorts pa remiss.
Och sedan lagt ett lagstift-
ningsférslag.

- Det dr moderaterna som
obstruerar och ligger pa en ut-
redning ett ar utan att skicka
ut den pa remiss. Vivet att det
finns en parlamentarisk ma-
joritet att ge vard pa lika vill-
kor, sdger Thomas Flodin.

Marie Narlid
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Thomas Flodin
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PATIENTSAKERHET/ARENDEN

Socialstyrelsen
kritiserar sjukhus
men inte lakarna

Flera olika ldkare missade att
patienten hade en kotfraktur.
Den fordréjda diagnosen ledde
sannolikt till att patienten
blev forlamad och sitter i rull-
stol. Men Socialstyrelsen kri-
tiserar inte de inblandade la-
karna, utan sjukhusets bris-
tande samordning.

(Soc 9.2-7960/2011)

En forstandshandikappad
kvinna i 65-arsaldern uppsokte
en vardcentral, dd hon hade
ramlat och slagit i ryggen. Hon
undersoktes av en ldkare som
inte hittade nagra tecken pa
fraktur. Han skickade remiss
till en rontgenundersdkning,
men inte heller dar kunde na-
gon fraktur pdvisas.

Négra dagar senare uppsok-
te kvinnan akutmottagningen
pa ett sjukhus, sedan hon gli-
dit ner pa golvet och fatt 6kade
smadrtoriryggen. Hon under-
soktes av en ortopedldkare,
som angav diagnosen »Rygg-
vark, ospecificerad«, och skrev
ut smartstillande medicin. Da-
gen ddrpa kom patienten med
ambulans till akutmottagning-
en; hon klagade over smarta i
ryggen, att hon hade svart att
sta pa benen och var urinin-
kontinent. Hon undersdktes av
tva olika lakare, pa grund av
jourbyte, och fick diagnosen
lumbago med ischias.

Tre dagar ddrefter kom pa-
tienten ater till samma akut-
mottagning. Nu var hon ofor-

mdogen att ga pa benen och
ryggsmartan gav inte vika. Den
lakare som da undersokte hen-
ne konstaterade att det fanns
ryggmargspaverkan med ut-
slagna reflexer. DT-undersdk-
ning pavisade en fortrangning
av ryggmargskanalen, och en
MR-undersodkning visade att
det sannolikt fanns en fraktur
genom en brostkota. Patienten
genomgick en stabiliserande
operation, men sitteri dag i
rullstol och har problem med
att kontrollera avforing och
urin.

Socialstyrelsen konstaterar
att den fordrojda diagnosen
sannolikt har medfort en all-
varlig vardskada, och finner
det anmdrkningsvart att en pa-
tient med ryggskada, som
dessutom forsamras, blir han-
visad fram och tillbaka utan
att fa ratt diagnos och behand-
ling. De olika undersokning-
arna finner Socialstyrelsen
vara alltfor summariska och
ofullstéandiga: var och en av de
inblandade lakarna hade till
exempel kunnat kontrollera
patientens reflexer, vilket hade
kunnat bidra till att korrekt di-
agnos stalldes tidigare.

Trots detta finner Socialsty-
relsen inte anledning att kriti-
sera nagon av de inblandade
lakarna, utan riktar i stallet sin
kritik mot vardgivaren. | grun-
den dr det bristande verksam-
hetssamordning vid sjukhuset
som dr orsak till att ldkarna
inte sett behovet av fortsatt
medicinsk utredning, konsta-
terar Socialstyrelsen.

Miki Agerberg
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