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nya pengar

hos oss kring hur vi ska gora,
sager Tillman.

Inte heller Carl-Go6ran Erics-
son, cheflikare pa Danderyds
sjukhus, vet hur pengarna ska
omfordelas.

— Det ar véldigt anstringt
redan hos oss. Vi kommer att
fordela personal fran andra
avdelningar och beh6ver ny-
rekrytera.

Han séger att vardtiderna i
Stockholm dessutom &r kor-
tastilandet, vilket tyder pa en
hog grad av effektivisering re-
dan.

- Dyrare lidkemedel och
kvalitetshojande utveckling
medfor kostnads6kningar sa
att ytterligare effektivisering
ar valdigt svar, séger Ericsson.

Agneta Borgstrom
agneta.borgstrom@lakartidningen.se

]
B FAKTA. Vardplatser

i Stockholm

Den 6kade inflyttningen till
Stockholm &r en forklaring
till det 6kade vardplatsbeho-
vet, enligt Peter R6nnerfalk.
Allt fler barn och unga, fler
aldre multisjuka tillsam-
mans med medicinsk ut-
veckling och forbattrade me-
toder innebdr att vardbeho-
ven 6kar. Under aren
1992-2002 férsvann mer dn
varannan vardplats i Stock-
holm; darefter har ytterligare
platser skurits ned. Idag
finns 2 700 platser. Ovriga
landet har genomgatt sam-
ma nedskérning av vardplat-
ser.

Antal nya vardplatser i
Stockholm (och antal fore
utékning)

Danderyds sjukhus: 18—24
(324)

Sédersjukhuset: 22-24
(444)

S:t Gorans sjukhus: 10 (251)
Sodertalje sjukhus: 4 (86)
Inga planerade utékningar
av vardplatser finns pa Karo-
linska Universitetssjukhuset
(1 519 platser) eller pa Norr-
talje sjukhus (idag 8o plat-
sen).

Stafettlakarna

for manga enligt DLF

Ndrmare en tiondel av landets
distriktsldkare arbetade som
stafettldkare under 2006. Det
ar mer dn vad som ar rimligt,
anser Distriktsldkarférening-
en.

- Det hade varit biattre om
landstingen satsat pengarna
pa ST-tjanster och pa dem
som idag arbetar som di-
striktsldkare och gett dem ett
rimligt upp-
drag, siger
Benny Stahl-
berg, ordfo-
rande i Di-
striktslakar-
foreningen,
DLF.
Stafettlakar-
frekvensen

Benny
Stahlberg
bland DLFs medlemmar ar
ungefiar densamma som 2004,
visar foreningens senaste en-
kit i fragan. Siffran var som

hdégst 2001. 2003 forsokte
landstingen minska anvénd-
ningen.

— Nu verkar det som att det
har fastnat pa att ungefir var
tionde arbetar som stafettla-
kare.

Stafettlékare ar visserligen
nodvandiga som vikarier, pa-
pekar han, men att s méanga
som en tiondel av DLFs med-
lemmar arbetar som stafettla-
kare dr en orimligt hog andel
och ett klart tecken pa under-
bemanning, anser han.

De vanligaste skélen till att
ta stafettldkaruppdrag ir en-
ligt enkitsvaren ett missnoje
med nuvarande arbetssitua-
tion med ledning, arbetsmiljo
eller 16n. Att man ville prova
nagot nytt angavs ocksa aven
mindre grupp.

Allt fler har sagt upp sig
fran en ordinarie distriktsla-
kartjénst for att bli stafettla-

TABELL. Andel av DLFs medlem-
mar som nagon gang under aret

varit stafettldakare:

Ar Procent
2000 13
2001 16
2004 8
2006 9,3
Kalla: DLF

kare. 37 procent avdem som
arbetade som stafettlikare
under 2006 hade sagt upp sig,
enligt enkiten. Ar 2004 var
den siffran 24 procent. De
flesta andra hade hoppat in pa
jourkomp eller semester.

Och enligt enkiten kan fler
tianka sig att ansluta till den
kringresande skaran, 14 pro-
cent av de tillfragade.

En tiondel av medlem-
marna tillfragades i enkéten,
78 procent av dem svarade.

Elisabet Ohlin

De ska stirka den kliniska forskningen

Professor Nina Rehnqyvist blir
ordférande for regeringens
delegation for samverkan
inom den kliniska forskning-
en.

Nina Rehnqvist, som ar ordf6-
rande i Statens beredning for
medicinsk utvirdering, SBU,
och de 6vrigaledaméterna i
delegationen utségs av na-
ringsminister Maud Olofsson
iforraveckan. Delegationen
ska stirka den kliniska forsk-
ningen genom att forbittra
samverkan mellan forskning-
ens olika aktorer.

Enligt delegationens direk-
tiv: »Det 6vergripande malet
ar att stirka Sverige som kun-
skapsnation och bidra till att
Sverige blir Europas mest
konkurrenskraftiga, dynamis-
ka och kunskapsbaserade
ekonomi. En grundférutsatt-
ning ir en fri forskning av hog
vetenskaplig kvalitet och en
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Nina Rehnqvist ska ledadelega-
tionen for klinisk forskning.

livskraftig ldkemedels-, bio-
teknik- och medicinteknikin-
dustri.«

Gruppen ska borja arbeta
omedelbart och slutrapporte-

rasitt uppdrag den sista de-
cember 2009. En budget pa 30
miljoner kronor kan anvin-
das till bland annat informa-
tionsinsatser, pilotprojekt,
moten, seminarier och konfe-
renser.

Parallellt med delegationen
ska professor Olle Stendahl
utreda den kliniska forsk-
ningens villkor och behov och
foresla atgarder pa langre
sikt; se &ven LT nr 12/2006.

Elisabet Ohlin
elisabet.ohlin@lakartidningen.se

m Ovriga ledaméter i delegationen: Anders Ekblom, chef fér glo-
bal klinisk forskning pa AstraZeneca, Anders Wislander, forsk-
ningschef pa Gambro, Bodil Ericsson, Sveriges Kommuner och
Landsting, Carola Lemne, VD f6r Danderyds sjukhus, Harriet Wall-
berg-Henriksson, rektor fér Karolinska institutet, professor Hakan
Billig, Vetenskapsradets huvudsekreterare fér dmnesradet medi-
cin, Johan Assarsson, regiondirektor i Vastra Gotalandsregionen,
Katarina Nordqvist, enhetschef pa Vinnova, professor Olle Larkd,
dekanus for Sahlgrenska akademin vid Goteborgs universitet och
Richard Bergstrom, VD for Lakemedelsindustriféreningen.
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Foretags- och skollakares loner
fortfarande ojamstallda

Loneskillnaderna mellan
kvinnliga och manliga skolld-
kare har minskat med en tu-
senlapp i manaden jamfort
med forra aret. Aven bland
foretagsldkare minskar lone-
gapet. Loneklyftan mellan pri-
vat- och offentliganstéllda
foretagsldkare bestar.

Manliga skolldkare tjanar i
genomsnitt 1 200 kronor mer
imanaden &n sina kvinnliga
kolleger; 53 100 kronor (me-
delvirde) jamfort med 51 900
kronor. Men skillnaden har
minskat med 1 000 kronor se-
dan 2005. Det visar en enkét-
undersOkning av Lakarfor-
bundet med svar fran 111 14-
kare som bygger pa uppgifter
fran november 2006.
Tundersékningen ingar

TABELL. Manadslon, kronor, november 2006

Skolldkare
Man
Kvinna
Totalt

Foretagslikare, privatanstdllda
Man

Kvinna

Totalt

Foretagsldkare, offentliganstdllda
Man

Kvinna

Totalt

dven statistik fran 324 fore-
tagslikare, flertalet i privat
sektor. Den kvinnliga fore-
tagsldkaren som arbetar i pri-
vat sektor tjdnar 1 300 kronor
mindre per manad jaAmfort

Median Medel
53100 53100
50 800 51 900
51100 52 200
60 500 61 500
59100 60 200
60 000 61 000
59 000 58 900
58 000 57 000
58 000 57 900

med sin manlige kollega. Ma-
nadslénen fér den kvinnliga
foretagslakaren ar 60 200
kronor medan mannen tjinar
61 500 kronor (medelvarde).
Jamfort med 2005 har 16ne-

skillnader mellan kénen
minskat med 200 kronor. L6-
negapet mellan kénen har
aven minskat med 300 kronor
bland de offentliganstillda
foretagsldkarna under aren
2005-2006.

Men det finns stora skillna-
der mellan sektorer. En fére-
tagsldkare som ar anstalld i
privat sektor har en manads-
16n pa 61 000 kronor i méana-
den (medelviarde) medan de
offentliganstillda kollegorna
ligger pa 57 900 kronor. Allra
mest tjinar de likare som ar-
betar i branschorganiserad
foretagshilsovard, 67 400
kronor i manaden, och minst
16n har de likare som har en
kommunal arbetsgivare,

56 400 kronor i manaden.
Agneta Borgstrom

Lex Maria och patientsdkerhet utreds

Hela patientsdkerhetslagstift-
ningen utreds och Lex Maria-
systemet fordandras. Lakarfor-
bundet ser fram emot ett sys-
tem frikopplat fran disciplin-
pafdljder.

Socialminister Goran Hagg-
lund tillsatte forra veckan
hovrittsradet Lars Lundback
att utreda hela patientsiker-
hetslagstiftningen, Lex Ma-
ria-systemet, Hilso- och sjuk-
vardsndmndens verksamhet
och en rad specifika patient-
sikerhetsfragor.

Det kan i Sverige rora sig
om 1 800 personer per ar som
avlider pa grund av misstag i
varden, pa basis av siffror fran
Danmark, enligt Socialsty-
relsen.

- Vivet att vildigt mycket
ar kopplat till infektion och
lakemedel, sa Hikan SOorman,
Sveriges Kommuner och
Landsting, vid en presskonfe-
rens den 3 april.

Dessutom hammar dagens

1306

system avvikelserapporte-
ringen eftersom egen anmé-
lan kan leda till pafoljd. Det ar
ett skil till 6versynen, enligt
utredningens direktiv.

- Det ar jattebra att Géran
Higglund tillsatter utred-
ningen och férindrar Lex Ma-
ria sa att man kan anméla
hindelser utan att riskera dis-
ciplinpafoljd, och det dr nagot
vi har jobbat jattemycket for,
siger Lakarférbundets ordfo-
rande Eva Nilsson Bagen-
holm.

Utredaren ska se pa exempel i
andraléander. I Danmark till
exempel kan inte en egen an-
mélan om avvikelse leda till
pafdljder, nagot som har 6kat
avvikelserapporteringen dir.
I Storbritannien gar det att
rapportera avvikelser ano-
nymt.

Utredningen kan ocksa leda
till att det blir obligatoriskt
att visa utdrag ur brottsregist-
ret for att fa jobb som likare,

en forandring som Likarfor-
bundet kan tdnka sig, se d&ven
LT nr 3/2007. Fragan aktuali-
serades ivaras da en lakare
som domts for barnpornogra-
fibrott 4nda fick behalla sin
legitimation. Nu bakas fragan
inipatientsikerhetsutred-
ningen.

- Det vialkomnar vi, sdger
Eva Nilsson Bagenholm.

Utredningen ska vara klar den
sista december 2008. Och re-
danijuli 2008 kommer for-
andringar i Lex Maria. Social-
styrelsen har foreslagit att all
avvikelserapportering ska ske
inom sju dagar, och om sa sker
ska en sddan rapportering
inte kunna leda till disciplin-
pafoljd. Forslaget kallades av
HSAN for en »halvmesyr«, se
LT nr 14/2006. I stillet begéar-
de HSAN en storre Oversyn av
aven de regler som styr
HSAN, vilket alltsa nu ska ske.

Elisabet Ohlin

m Fragorna som ska

utredas:

® Hela patientsdkerhetslag-
stiftningen ses over, sarskilt
HSANs verksamhet.

» Okade méjligheter att &ter-
kalla legitimation.

e Ska Socialstyrelsen utdva
tillsyn dven over fortroende-
lakare?

e Hur ska fall som kan leda till
savil atal som disciplinpa-
foljd hanteras? Dagens for-
bud mot dubbelbestraffning
kan leda till att paféljd ute-
blir.

e Patientndmndernas verk-
samhet ska granskas, deras
uppdrag fortydligas for pati-
enterna och de ska fungera
lika i hela landet.

e Ska apotekspersonal bli
skyldiga att anmaéla lakare
som verkar 6verforskriva
beroendeframkallande l&-
kemedel?

e Ska utdrag ur brottsregistret
vara ett krav for att fa an-
stallning i hdlso- och sjuk-
varden?
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