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20 extra miljoner kronor på
nya ST-tjänster inom allmän-
medicin vill ledande politiker 
i Stockholms läns landsting
satsa.

I Stockholm har det länge va-
rit brist på ST-tjänster för all-
mänmedicinare. Den politis-
ka majoriteten lägger i budge-
ten inför nästa år fram försla-
get att tillskjuta extra medel:
dels 20 miljoner kronor tilläg-
nat ST-platser inom allmän-
medicin, dels 10 miljoner kro-
nor för andra specialiteter, till
exempel röntgen, patologi
och onkologi. Förslaget ska
diskuteras i landstingsfull-
mäktige 27–28 november.

Torbjörn Ekström, FOU-di-
rektör, säger att det i Stock-
holm finns »väldigt god stati-
stik« över prognos på ST-plat-
ser och rekryteringsbehov i
framtiden. Och visst, det
kommer att bli ont om all-
män- och distriktsläkare, me-
nar han. 

– Det beror också på att vi
ser att öppenvården ska ut-
vecklas allt mer.

En ST-plats kostar 560 000
kronor, vilket innebär att de
extra 20 miljoner kronorna
ger cirka 35 platser inom all-
mänmedicin, enligt Bo Ny-
ström, biträdande avdel-
ningschef i Hälso- och sjuk-

vårdsnämnden. Studierektor
för ST-läkarna i Stockholm är
Helena Schildt-Tossman. Hon
känner inte till det politiska
förslaget och blir upprymd
när hon får vetskap. 

– Verkligen jätteroligt. Under
två års tid har antalet platser
stått still, vi har inte fått utö-
ka. Vi har i dag 360 ST-platser,
men skulle egentligen behöva
520 läkare om man tar hän-
syn till alla pensionsavgångar.
2009 försvinner till exempel
105 specialister och då kan jag
möjligen få fram 30–40 nya
läkare. 2014 går ännu fler i
pension, säger hon.
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Sjukhusläkare villiga
jobba efter pension
Sex av tio äldre sjukhusläkare
kan tänka sig att jobba efter
pensionen. En enkät på Uni-
versitetssjukhuset i Malmö,
UMAS, skildrar en helt annan
syn på arbetet än den som
framkommer bland distrikts-
läkare.

Medan Distriktsläkarförening-
ens enkät, (LT 46/2007), visar
att bara sex av tio äldre dis-
triktsläkare, arbetar heltid är
det så många som åtta av tio
sjukhusläkare som gör fulltid.
Detta enligt en brevenkät som
Sjukhusläkareföreningen vid
UMAS har skickat ut till 236 spe-
cialister, som är 55 år och över,
med svar från cirka 75 procent. 

Bara 29 procent svarar att de
inte är intresserade av att jobba
efter pensionen. 36 procent
uppger att de planerar att gå i
pension vid 65 års ålder – och
64 procent kan alltså tänka sig
att arbeta fler år. Till exempel
vill 44 procent pensionera sig
först vid 67 år.

– De flesta ser väldigt positivt
på sitt arbete, säger Anders
Wallmark, ordförande i för-
eningen. De flesta specialister
känner att de kan styra över sin
arbetstid och utföra något vet-
tigt.

Undersökningen visar att ma-
joriteten anser sig ha relevanta
arbetsuppgifter »med hänsyn till
kunskap och erfarenhet« och att
kliniken tar väl vara på deras
kompetens. När Anders Wall-
mark jämför med distriktsläkar-
nas enkät, där många uppgav
problem med arbetsbelastning
och tungt jourarbete, tror han att
sjukhusläkare har en annan fri-
het i arbetet. Enkäten visar också
att drygt en tredjedel av specia-
listerna inte alls deltar i jourverk-
samheten på sjukhuset. Knappt
hälften har full jourtjänstgöring. 

Inga signifikanta skillnader
märktes mellan olika specialite-
ter i enkäten. Lägst intresse för
att stanna kvar i arbetslivet
fanns hos onkologer och trans-
plantationskirurger (64–65 års
pensionsålder), och störst in-
tresse bland hudläkare och pa-
tologer.
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35 nya ST-tjänster i allmän-
medicin i Stockholm

Det är tunnsått med äldre di-
striktsläkare, men även brist
på ny arbetskraft. Unga lä-
kare upplever att det är ont
om ST-tjänster i allmänmedi-
cin. Många unga allmänmedi-
cinare går dessutom in i yrket
på deltid.

Flera läkare har kommente-
rat LTs artikel i nr 46/2007
om Distriktsläkarförening-
ens, DLF, pensionsenkät som
visar att många äldre läkare
vill sluta före pensionen. 

Torbjörn Vedberg, Edsbyns
hälsocentral, skriver att det är
svårt att hitta ST-tjänster för
att landstinget inte tillsätter
tillräckligt med platser. 

Benny Ståhlberg, ordfö-
rande i DLF, är medveten om
problemet att läkare som vill
bli distriktsläkare inte får ST-
tjänster, framför allt i stor-
stadsområden. 

En absurd situation, menar
Heidi Stensmyren, ordfö-

rande i Sylf,
Sveriges
yngre lä-
kare:

– Primär-
vården är
både under-
finansierad
och under-
dimensio-
nerad. Det
är svårt att
finna hand-
ledare på vårdcentralerna
eftersom man dragit ned på
antal allmänläkare. 

Samtidigt är bilden kom-
plex. På vissa ställen i landet,
sannolikt mest i glesbygd, är
det knepigt att rekrytera ST-
läkare i allmänmedicin, enligt
Benny Ståhlberg. 

Någon klar bild över exakt
antal ST-tjänster finns inte. I
det nationella planeringsstöd,
NPS, som Socialstyrelsen ta-
git fram finns inte fullständig
information om ST-sidan för
att det är svårt att få uppgifter

från landstingen, enligt Char-
lotta Hansell, projektledare
för NPS. En enkät som myn-
digheten skickat till lands-
tingen visar dock att de flesta
har svårt att fylla sina ST-plat-
ser.  

– I attraktiva områden i
storstäder är det kö, men det
går inte att tala om en gene-
rell brist, säger Hansell.

Ett annat problem bland unga
specialister i allmänmedicin
är att många vill arbeta deltid.
»För att orka ett helt yrkesliv
utan att brännas vid« och ha
ett »rimligt familjeliv trots att
man är husläkare«, skriver
Fredrik Lejerstam, Heby
vårdcentral, i en kommentar.
Heidi Stensmyren ser en ny
trend.

– Sjukvården är en tuff ar-
betsplats. Många unga vill ha
mindre jour, jobba mindre
och värna om ledig tid med fa-
miljen.
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Svårt att nyrekrytera 
unga distriktsläkare

En absurd situa-
tion, menar Heidi
Stensmyren.
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i Malmö.


