B AKTUELLT

»Fast lakarkontakt« delar presidiet

Patientens ratt till fast lakar-
kontakt ska inte begrdansas
till specialister i allmanmedi-
cin, féreslar Ansvarskommit-
tén. Bra forslag, tycker Marie
Wedin. Det tycker inte Benny
Stahlberg och Eva Nilsson Ba-
genholm.

Dagens hilso- och sjukvards-
lag aldgger landstingen att er-
bjuda fast lakarkontakt. Den-
na ldkare »skall ha specialist-
kompetensiallmdnmedicing,
enligt lagtexten. Samtidigt ra-
der fortfarande stor brist pa
allménléikare.

I sitt slutbetinkande f6re-
slog Ansvarskommittén nyli-
gen att rétten till fast lakar-
kontakt inte begréinsas till
specialister i allmdnmedicin.

- Det tycker inte jag ir bra.
Dadr ju Sverige dnnu langre
fran att ha ett familjeldkarsys-
tem med ett samordnande an-
svar, sdger Benny Stahlberg,
ordférande i Distriktslidkar-
foreningen och Lakarforbun-
dets andre vice ordforande.

Ansvarskommittén motive-
rar sitt férslag bland annat
med bristen pa allménlikare,
att fordndringen skulle 6ka
medborgarnas valfrihet samt
att utvecklingen i Sverige gar
mot allt fler specialister i 6p-
penvarden.

Marie Wedin, ordforande i
Sjukhuslidkarféreningen och
forbundets forste vice ordfo-
rande:

- Vitycker det dr ett bra
forslag. Det fattas ju distrikts-
lakare. Det ar inte realistiskt
att alla maste lista sig hos en
allménlakare nar allméanla-
karna inte riacker till. Och det
ar motbjudande att ha be-
stammelser som motsitter sig
patientens fria likarval.

Med »vi« menar hon Sjuk-
huslidkarféreningen. Hon tror
att ocksa de flesta i Lakarfor-
bundet centralstyrelse, CS,
haller med.

I en debattartikel i Dagens
Medicin forra veckan skrev
Marie Wedin att Ansvarskom-
mitténs forslag dr »bra och

dndamalsen-
ligt«. Som ex-
empel tog
hon, i likhet
med Ansvars-
kommittén,
utvecklingen
mot allt fler
»Detirinte  Sjukhusspeci-
realistiskt att  alisteriop-
alla maste lis- Penvarden.
tasighosen Ochencan-
allminlikare cerpatientska
nirallmanlg- kunnavinda
karna inte sig till sin on-
ricker till.«  Kologforattfa
Marie Wedin en bedomnlng
av sina sym-

tom i forhallande till den pa-
gaende cancerbehandlingen i
stillet for att ga till en allmén-
lakare, skrev hon.

Anledningen till debattarti-
keln var att Benny Stahlberg
tidigare uttalat sig kritiskt om
kommitténs forslag i Dagens
Medicin.

- Jag kan inte lata det sté
oemotsagt, sager Marie We-
din.

Men badas éasikter har tick-
ning i féorbundets sjukvards-
politiska program, menar
hon.

- Vi har inte kommit 6ver-
ens om att den fasta likarkon-
takten inte kan vara en lakare
av en annan specialitet och da
skavijuinte ga ut och siga det
heller. Det ar viktigt att vi har

den hir diskussionen och re-
der ut begreppen, siger hon.

- Knickfragan dr vad man
menar med »fast likarkon-
takt«, sdger Benny Stéhlberg.
For mig ar »fast lakarkon-
takt« den breda kompetensen
och den samordnande rollen.

Aven om det naturliga 4r att
detta ar en distriktslakare,
kan han i vissa fall tdnka sig
en annan brett inriktad speci-
alist, en geriatriker eller en
barnlédkare. D4 &r det patien-
tens alder som avgrinsar, inte
ettorgan.

Och att en patient under en
sjukdomsepisod har regel-
bunden kontakt med en an-
nan specialist som da ibland
kan tahand om dven andra
besvir som patienten har, det
ar en sjalvklar kontinuitet i
varden, men det betyder inte
att den ldkaren har blivit pati-
entens »fasta likarkontakt«,
menar han.

- Sjélvklart ska en cancer-
patient vinda sig till sin can-
cerldkare, men jag tror inte
att cancerlédkaren vill ta hand
om allt.

Ldkarforbundets ordférande
Eva Nilsson Bagenholm tror
att Marie Wedin kan ha miss-
forstatt vad som menas med
»fast lakarkontakt«.

- Forbundspolitiken &r sol-
Kklar. Det ska ligga pa allmén-
ldkarna att ha ett samord-

m Om fast ldkarkontakt i lag och forslag

e Ur Ansvarskommitténs forslag till patientlag, 10 §:

»Varje landsting skall organisera den 6ppna halso- och sjuk-
varden sa att alla som ar bosatta inom landstinget far tillgang till
och kan vilja en fast lakarkontakt. Landstinget far inte begransa
den enskildes val till ett visst geografiskt omrade inom landsting-

et.«

® Dagens hélso- och sjukvardslag, 5 § 2 st:

»Landstinget skall organisera primadrvarden sd att alla som &r bo-
satta inom landstinget far tillgang till och kan vélja en fast lakar-
kontakt. En sadan lakare skall ha specialistkompetens i allman-
medicin. Landstinget far inte begransa den enskildes val till ett
visst geografiskt omrade inom landstinget.«

o Ur Lakarférbundets program Framtidens narsjukvard:
»Alla invanare ges mojlighet att vélja en egen familjeldkare med
specialistkompetens i allmanmedicin.«
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»Det vore ju

»For mig ar
‘fast ldkar- sloseri att
kontakt’ den  lata en op-
breda kompe- penvardskar-
tensen och diolog syssla
den samord- med annat dn
nande rol- kardiologi.«
len.« Eva Nilsson
Bagenholm

Benny Stahlberg

nande ansvar. Och det dr det
som menas med »fast likar-
kontakt« i Hélso- och sjuk-
vardslagen. Fast ldkarkontakt
innebér inte bara kontinuitet.

Om Ansvarskommittén syf-
tar pa det »samordnande an-
svaret« och inte anser att det
ska ligga pa allménldkarna sa
har de tankt fel, anser hon.

- Detvore ju sloseri att lata
en 6ppenvardskardiolog syss-
lamed annat 4n kardiologi.
Det innebir att de ska ta tid
fran det de dr bést p4, och de
har inte heller den breda
kompetensen. Vi vill ju ha fler
specialister i 6ppenvarden,
men det dr inte samma sak
som att de ska ta ett samord-
nande ansvar.

I ledaren i Lakartidningen nr
11 kritiserar hon Ansvarskom-
mitténs forslag och beskriver
det som ett slag i luften, nar
det inte ldgger det samord-
ningsansvaret pa nagon. For-
slaget »innebér att man ger
upp planerna pa en familjel&-
kare till alla invanare. Om
inte ens ambitionen finns
kommer satsningen pa pri-
maérvard aldrig att lyckas,
skriver hon.

Likarforbundets central-
styrelse diskuterar Ansvars-
kommitténs forslag den hir
veckan.
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