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För att öka insynen och valfrihe-
ten inom vården vill den danska
hälsoministern publicera nam-
nen på prickade läkare på nätet.
Läkarförbundet är ytterst kritiskt
till lagförslaget, som man kallar
för »skampålen«. Säkerheten
inom vården förbättras inte ge-
nom att man pekar ut enskilda
personer, menar ordföranden för
de danska läkarna.

❙ ❙ Förslaget om att offentliggöra alla fäl-
lande beslut i det så kallade Patientkla-
genævnet (motsvarande Hälso- och
sjukvårdens ansvarsnämnd) lanserades
av hälsominister Lars Løkke Rasmussen
i höstas. Tanken är att publiceringen ska
ge patienterna en mer kvalificerad grund
för att kunna välja husläkare och sjuk-
hus. 

– Tiden för slutenhet och förmynderi
är förbi. Med vilken rätt undanhåller vi
patienterna upplysningar om leverantö-
rerna av så viktiga tjänster som hälso-

och sjukvårdstjänster? skriver hälsomi-
nistern bland annat i en debattartikel om
förslaget i tidskriften Ugeskrift for Læ-
ger. Läkarförbundets ordförande Jesper
Poulsen är dock mycket kritisk och me-
nar att förslaget snarare motverkar än
befrämjar öppenhet inom vården.

– En offentlig skampåle skulle göra
läkarna rädda för att erkänna fel. Alla lä-
kare begår fel, men Patientklagenævnets
utlåtanden kan absolut inte användas
som ett mått på en enskild kollegas kva-
lifikationer, säger Jesper Poulsen. 

– Dels är det tillfälligheter som styr
vilka patienter som klagar till nämnden,
dels speglar klagomålen och besluten
inte alls de fel som verkligen begås. Vi
vet exempelvis att läkare som arbetar på
en akutmottagning löper mycket större
risk att bli anmälda än andra läkare. 

Hälsoministerns förslag har nyligen
varit ute på remiss hos berörda instanser
och har, förutom från läkarna, mött kri-
tik från Farmacevtförbundet och Forbru-
gernævnet (motsvarande svenska Kon-

sumentverket). Den danska Patientfore-
ningen är positiv i sitt remissvar, där
man bland annat skriver att öppenhet om
felaktiga behandlingar skulle föra till
bättre kvalitet inom vården. Det skulle i
sin tur leda till en besparing för samhäl-
let, eftersom läkare som riskerar att bli
offentligt uthängda skulle anstränga sig
mer för att »undersöka och behandla op-
timalt från första början«.  

Jesper Poulsen tycker dock att hela
tankegången i förslaget är föråldrad och
riskerar att få läkarna att hamna i en för-
svarsposition.

– Vi kommer att bli mindre villiga att
utföra komplicerade ingrepp och försö-
ka skydda oss genom en massa onödiga
undersökningar om vi riskerar att häng-
as ut på det här sättet.

Hälsoministern förväntas lägga fram
det slutgiltiga lagförslaget under våren.

Malin Bring

frilansjournalist
mhbring@post9.tele.dk

Dansk hälsominister föreslår »skampåle« för läkare 

79 patienter om dagen är för
mycket. Det hävdar en fransk
myndighet och har straffat en all-
mänläkare för att han tar emot
för många patienter.

❙ ❙ Det finns ingen lagstadgad gräns för
hur mycket en privatpraktiserande all-
mänläkare kan arbeta i Frankrike. Men
79 patienter om dagen bäddar för medi-
cinska fel. 

Det hävdar den regionala styrelse
som för första gången i fransk historia
har beslutat att tillfälligt avstänga en lä-
kare på grund av för stor arbetsbörda.
Den 56-årige läkaren arbetar betydligt

mer än de flesta generalister, som i ge-
nomsnitt vårdar 22 patienter om dagen.
Han säger själv att han behöver ovanligt
lite sömn och därför kan arbeta 15–16
timmar om dygnet.

Hittills har försäkringskassan inte
kunnat påvisa att han har begått något fel
efter 28 års verksamhet men anser att
hans arbetstakt innebär en risk. Därför
straffas läkaren genom en månads yrkes-
förbud. Däremot kan försäkringskassan
inte ge något besked om hur många pati-
enter han ska vårda i framtiden för att
undvika nya sanktioner.

– Det är kärnan i problemet. Att be-
sluta att stänga en mottagning genom att

bara räkna antalet patienter är idiotiskt,
säger Hubert Wannepain, generalsekre-
terare i läkarfackförbundet CSMF.

CSMF har länge krävt att man bör
kvalitetsgranska privata läkarmottag-
ningar, vilket inte görs idag.

– För att kunna bedöma vårdkvalite-
ten måste man ta hänsyn till flera fakto-
rer. Det är inte säkert att en läkare som
tar emot färre patienter är mer noggrann
i sitt arbete, säger Hubert Wannepain.

Anna Trenning-Himmelsbach

frilansjournalist
trenning.anna@wanadoo.fr

Läkare som har vårdavtal med
landstinget ska få fatta beslut om
tvångsundersökning för vårdin-
tyg och vid behov få hjälp av po-
lis för att hämta patienten till un-
dersökning. Det föreslår rege-
ringen i en proposition. 

❙ ❙ Myndighetsutövning får inte över-
lämnas till privata utförare utan lagstöd.
Av landets specialister i allmänmedicin
arbetade 2004 omkring en fjärdedel på
vårdavtal med landstinget eller enligt

taxa. På vissa håll är andelen privata fa-
miljeläkare stor, till exempel i Västman-
land och södra Stockholm. 

Redan idag får alla legitimerade läka-
re oavsett specialitet eller anställnings-
form skriva vårdintyg. Regeringen vill
dock uppdra åt psykiatrisamordnare An-
ders Milton att överväga om särskilda
krav ska införas för att ha sådan behörig-
het. Ett skäl är att allt fler vårdintyg (18
procent år 2001) inte leder till intagning,
vilket enligt Socialstyrelsen ansetts bero
på att intygen skrivits av ovana läkare

och på osäkra indikationer. Propositio-
nen innebär också att det blir obligato-
riskt att i entreprenadavtalen skriva in
sådana villkor som automatiskt gäller i
offentlig verksamhet, till exempel krav
på likabehandling, saklighet och opar-
tiskhet. Idag har avtalen mest fokus på
ekonomiska villkor.

Elisabet Ohlin
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Svenska privatläkare ska få begära polishjälp

Fransk läkare med för hög arbetstakt avstängd
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