B DEBATT OCH BREV

Primirvard och sjukhusvard - intet
nytt under solen, men vem tar ansvar?

B »Nytt stort slag i luften for nomadise-
rande patienter«. S& karakteriserar for-
bundsordférandeniledaren i Likartid-
ningen 11/2007 den nya patientlagen
och uttrycker sin besvikelse over att
man, »nar man nu samlar patienternas
riattigheter i en ny lag, inte tagit tillfillet
iakt och stiarkt de vards6kandes ritt till
ett system som underlittar vigen
genom varden«. Ansvarskommittén
hévdar att den anlagt ett medborgarper-
spektiv som, i motsats till dagens produ-
centstyrda inriktning, tydligt skulle visa
vilka krav medborgarna kan stilla pa
vardgivarna/politikerna och persona-
len. Var finns de bestimmelser som ar
mdjliga att omsétta i utkravbara rattig-
heter? Finns det/har det funnits né-
gon/nagra politiker i riksdag, regering,
kommuner och landsting eller dess or-
ganisationer som brytt sig om patienter-
nas reella inflytande 6ver varden?

| en vénbok till Tage Erlander 1951 pre-
senterade J Axel Hojer (Medicinalsty-
relsens chef1935-1952), baserad pa so-
cialdemokraternas s k efterkrigspro-
gram, en plan for férnyelse av den sven-
ska sjukvarden inriktad mot att ge god
vard och att fraimja hélsa och vélfard for
medborgarnabl a genom betydande for-
stiarkning av verksamheten utanfor
sjukhusen. Hojer och hans planer motte
starkt motstand fran ldkarkaren. Han
fick inte heller sitt statsrads (Gustav
Moller, 1939-1951) och diarmed inte hel-
ler regeringens stdd. Moller var liksom
en av sina senare eftertradare (Sven As-
pling, 1962-1976) framst intresserad av
socialforsikringssystemet och generella
reformer. Hojer abdikerade och efter-
tradaren (Arthur Engel 1952-1967) fick
regeringens uppdrag att utarbeta en
plan for den hogspecialiserade sjukhus-
varden.

Under 1950-talets senare del diskute-
rades pa nytt en vardorganisation dar
»filtet« skulle fa storre relativ betydelse
iforhallande till sjukhusen. Regeringen
tillkallade Richard Sterner (generaldi-
rektor i Forsikringsinspektionen och
ordforande i savil Halso- och sjukvards-
utredningen (OHS-kommittén) som Li-
karprognosutredningen). Parallellt med
denna kommitté tog Lakarférbundet
fram en plan som fram till 1970 skulle
resulterai40 ldkarhus utanfor stor-
stadsregionerna och medfora att 75 pro-
cent avlandets befolkning skulle boire-

1062

gioner med vilutrustade och vilbeman-
nade sadana.

Nédr Lakarforbundets utredning presen-
terades for det avgdende respektive till-
tridande statsradet 1962 uttryckte Sven
Aspling sina farhagor for att 1ikarkol-
lektivet skulle komma att utgora ett hot
mot det generella vilfardssystemet. Re-
geringen sokte finna motmedel och
hade tveklost stod av en roststark falang
inom Sylf som krivde reglerad arbetstid
och totallon. Nér 7-kronan kuppartat in-
fordes forsvann momentant intressen-
terna for arbete i lakarhusen.

I december 1967 tillsatte Bror Rexed
(Medicinalstyrelsens siste chef) pa egen
hand en utredning med syftet att refor-
mera savil den allménna som den speci-
aliserade 6ppna sjukvéardens organisa-
tion. Dess resultat fanns med i funda-
mentet fér senare forslag om vardstruk-
turen infor 1980-talet och dérefter kom-
mande decennieplaner, men vem i
landstingsvérlden brydde sig vad 4n
sjukvardsdelegationer och beredningar
deklarerade?

Under perioden 19761982 forsikte fyra
borgerliga sjukvardsministrar att, med
hjélp av davarande landstings- och kom-
munpolitikern i Stockholm, Gunnar
Hjerne (fp), bryta upp producentmono-
polet och darmed

forbittradenen- [ Svarte Petter 1
skilde medborga-
rens vard- och om-
sorgskvalitet. Vem
brydde sig om att
genomfora de for-
slagen? Genomsla-
get for denna ut-
rednings (Konti-
nuitetsutredning-
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en) »reformfor-
slag«blevlangsik- Skall patienten sitta
tigtlika effektivt med Svarte Petter?
for patienterna undrar skribenten.
som den patient-

ansvarige lakare som tillkom i Hilso-
och sjukvardslagen 1991.

Den nuvarande Alliansen sitter med
dels ett urvattnat utredningsforslag,
dels insiktsfulla synpunkter fran den
medicinska professionen. Skall patien-
ten fortfarande tvingas sitta med Svarte
Petter?

S Ake Lindgren
professor, Lidingd
08-6365936@comhem.se

Egmont Karnan AB

Farligt sticka
i tatueringar?
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Figur 2. Héger axel pa samma patient.

B Vid vaccination stéter man ibland pa
patienter som ir tatuerade dar man tian-
ker ge sprutan. Figur 1 och 2 visar en sa-
dan patient, dir stickstéllet trots allt var
lattvalt! I 6kande utstriackning hander
det ocksa att damer &r tatuerade 6ver
landryggen med nagon vacker tatuering
iform av en fjiril eller liknande. Den sit-
ter daibland i »LP-omradet«eller dir de
kanske framover behéver en epidural-
bed6vning vid férlossning, eller &nnu
langre fram nir kollumfrakturen be-
hover spikas.

Det sdgs att man inte ska gora LP eller
vaccinera genom en tatuering. Formod-
ligen dr man ridd for att peta in tatue-
ringspigment. Ar det sant? Jag hittar
inga referenser om att detta skulle vara
farligt. Vet Likartidningens ldsare nagot
om detta?

Rickard Eitrem

infektionslakare, Karlskrona
rickard.eitrem@ltblekinge.se
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