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Fortroendet tryter!

rbetstidslagens nya delar med bl a elva tim-

mars dygnsvila ska vara inférda for 1akarna

senast vid arsskiftet. Tyvérr har alltfor lite

hént. Varfor gar det s trogt? Likarforbun-
dets lokalforeningar och manga ldkare pa enskilda
kliniker/vardcentraler arbetar intensivt med att ta
fram arbetstidsmodeller, som utgér fran en patient-
sdker och hogkvalitativ verksamhet déar lakarna har
god arbetsmiljoé och rimliga arbetstider.

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) och Li-
karférbundet har tidigare varit 6verens om att enda
séttet att uppna sadana losningar ar att arbetet gors i
varje verksamhet av de likare och chefer som sedan
ska hantera och leva med systemet. For att kunna
uppné goda verksamhetsanpassade 16sningar krévs
dock en pragmatisk instéllning,.

SKL brukar inte vara foresprakare fér centralistis-
ka direktiv som motverkar lokala, anpassade 16sning-
ar. Det ar darfor vi med stigande forvaning aser hur
processen med arbetstidsfragorna hanteras.

Av négon for oss obegriplig anledning anses det
uppenbarligen denna gang att 16sningarna ska vara
likartade, och att de ska ske med samma tempoide
olikalandstingen/regionerna. Detta ir ett destruk-
tivt férhallningssitt som bara kommer att leda till
motséttningar, daliga16sningar och att savél verk-
samheten som de berdrda lakarna far vinta linge in-
nan fragorna klaras ut.

avtalsrorelsen 2005 hade Likarforbundet am-

bitionen att hantera arbetstidsfragan till viss

del mellan de centrala parterna och darefter

overlata det praktiska hanterandet till de loka-
la parterna. Denna centrala hantering avvisades dock
mycket bestimt av SKL. Darefter har vi arbetat for
att fradgornai sin helhet ska l6sas lokalt, medan SKL
forefaller ha gatt motsatt vég.

Det dr mycket forvanande att vara ldkarféreningar
nu moéter en motpart som siger sig vara forhindrad
attisamverkan med ldkarkaren finna verksamhets-
anpassade 16sningar. Detta kan inte fortga sarskilt
lénge till, om inte de lokala relationerna ska riskera
att skadas allvarligt.

Samtidigt som arbetet med att 16sa situationen till
arsskiftet gar vildigt trogt, har nagra regioner/lands-
ting kommit med nya radikala forslag. Man foreslar
att ldkare ska schemaliggas pa helger och till kl 24 pa
vardagskvillar, och man séger upp lokalt forhandla-
de jouravtal.

Varfor ga denna omvig 6ver helt nya system, nir
l6sningarna ligger i att de lokala parterna inom nu
gallande kollektivavtal i samforstand kan hantera
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hela fragan? Vi upplever detta som en ren provoka-

tion!

ortfarande finns tid kvar att 16sa fragorna.

Men det gar endast om dagens rigida in-

stéllning hos SKL snarast ersétts av prak-

tisk handling, och problemen 16ses dédr de
finns och av dem som ser och férstar problemen.
Vart tdlamod och fértroende tryter!

uno.kaarik@lakartidningen.se
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Alarmerande arbetsmiljoresultat!

En ny undersokning fran Karo-
linska institutet som st6ds av La-
karforbundet visar att arbetsmil-
jon pa Karolinska Universitets-
sjukhuset ar mycket dalig.

Denna studie ar ytterligare en
indikation pa att ldkare har en
pressad arbetssituation med sméa
mojligheter att paverka sina ar-
betsvillkor. Flera studier har vi-
sat h6g grad av arbetsrelaterad
stress och ohilsa bland lakare,
och till detta kommer organisa-
toriska férdndringar av arbetet.

Stockholms ldkarforening pre-
senterade i december en enkitun-
dersokning om likares arbetsmil-
jO som visade samma tecken. Ka-
rolinska ar en arbetsplats dar ar-
betsmiljon successivt férsdmrats
under en stor omorganisation.

Likare ar ambitiosa och pro-
fessionella och arbetar hart for
att tillfredsstélla patienternas
behovi ett sjukvardssystem med
otydliga beslutsprocesser och
dar mojligheterna att paverka el-
ler fordandra &r minimala. Ar-
betsgivarna tenderar att under-
skatta de mjuka viardenaiorga-
nisationen - i stillet har stindiga
besparingar varit i fokus. Det dr
viktigt att den medicinska pro-
fessionen, som har som framsta
mal att diagnostisera, behandla
och bota sjuka manniskor, sjalv
har god hilsa och mar bra.

Redan nésta vecka startar ater-
kopplingsméten pa varje klinik
for att foresla atgarder. Sedan ar
det upp till verksamheten att se
till att forbattringar foljer snarast.

Viktig debatt om likares utlatanden

TV-programmet »Uppdrag
granskning« visade nyligen ett
reportage om den statliga utred-
ningen rérande de apatiska flyk-
tingbarnen. Programmet har
foljts aven omfattande debatt,
dven inom lakarkaren. Bl a dis-
kuteras vilken roll som likare
spelat som uppgiftslaimnare till
utredningen, och om deras utla-
tanden tillkommit pa ett korrekt
sétt.

Programmet i sig ger knappast
underlag for att bedoma detta,
men det kan 4nda finnas anled-
ning att paAminna om de regler
som ldkare har att folja nir de av-
ger utlatanden. Det giller t ex
skyldigheten att noggrant sitta

siginisakfragan och endast gora
uttalanden som vilar pa saklig
och professionell grund.

Léakaren far inte pastd mer dn
vad han/hon har belédgg for. Det
ska tydligt framga vad som &r ut-
fardarens egen kunskap och vad
som dr annan obestyrkt infor-
mation - t ex utsagor av »tredje
manc.

Reglerna ska sjélvfallet ta till
vara patienternas ritt, men man
far inte glomma att de ocksa ar
till for att skydda fortroendet for
lakarna! Mycket utforligare
skildras reglernai»Hérmed in-
tygas att ...«, en broschyr som
finns attladda hem fran Lakar-
forbundets webbplats.
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