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sig i patientsdkerhetsfragor.

alltid« pa fragan om man rap-
porterar avvikelser man sjalv
varit med i. Norrlands univer-
sitetssjukhus ligger i motsva-
rande métning jumbo. De
flesta avlandstingen befinner
sig dock nagonstans mitt-
emellan, och svarar »ja,
ibland« pa samma fraga.

Generellt pekar enkdten pé ett
lagt lakarengagemang for pa-
tientsékerhetsfragor. 37 pro-
cent avde svarande ldkarna
uppger att de medverkari pa-
tientsidkerhetsarbetet. Likare
med utlindsk examen med-
verkar i hogre grad dn andra
(46 procent), och svarade ja
pa frigan om de medverkar i
patientsikerhetsarbetet pa sin
klinik/vardcentral. Undersok-
ningen visar ocksa att 16 pro-
cent av de svarande uppskat-
tar att de utfor arbete som inte
ar kliniskt motiverat, men
som ingar i patientsidkerhets-
arbetet och kan krévas for att
inte riskera anmélan.

Heidi Stensmyren, ordférande
iSylf:

- Ifleraar har det varit ként
att det sker en underrappor-
tering av fel eller avvikelser
inom sjukvarden. Det dr ocksa
ként att detta till stor del be-
ror pd det repressiva anmaél-
ningssystemet sjukvéarden le-

Heidi Stensmyren, ordférande i Sylf, vill att fler ldkare ska engagera

Lisbeth Lopane

ver med. Systemet har en in-
byggd funkton som ger mot-

satt effekt &n vad det ar tdnkt
att ha.

Sylf konstaterar i sin rapport
att andelen ldkare som engage-
rar sig i patientsikerhetsarbe-
tet bor Oka, eftersom »patient-
sékerheten iallra hogsta grad
irberoende av likarnas arbe-
te«. Men villkoren har skirpts.

- Med dennya STn ér det
viktigt att se till att de yngre
ldkarna inte enbart star i pro-
duktionen, utan ocksa far tid
for utveckling. Jag skulle gér-
na ha sett ett stérre samarbe-
te 6ver professionerna och
med patienterna.

Vilka atgédrder tror man da
kan leda till en 6kad avvikel-
serapportering?

Enkiten har erbjudit tre for-
slag. »Att jag fick tydlig ater-
koppling om vad min rappor-
tering lett till« &r det alternativ
som fatt flest jakande svar - 74
procent totalt (med hogre an-
del kvinnor). »Att det jag rap-
porterar om inte kan komma
anvindas emot migeller en
kollegaidisciplinirt hdnseen-
de«har 58 procent svarat ja
till. Tidsaspekten f6r merpar-
ten avlikarna ir mindre vik-
tig: 30 procent anger i enkiten
tid som en faktor.

Marie Narlid

Samarbete kring hjart-karlsjukdom

ALMEDALEN. Landsting som ge-
nomfor vardval saknari dag in-
formation om skillnader mellan
olika vardcentraler nér det gél-
ler behandlingsresultat. Nu tar
lakemedelsforetaget Pfizer
chansen och erbjuder primar-
varden ett samarbete kring
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hjart—karlsjukdom, dar Pfizer
har en programvara, »Smart Li-
ving«, kompatibelt med Cosmic,
som man har provat i ett samar-
bete med vard i Ostersund samt
i Norge.

Lds mer pa lakartidningen.se
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Landstingen varjer sig

ALMEDALEN. Flera landsting, av
olika politisk farg, vantas hav-
da det kommunala sjdlvstyret
och sdga nej till en nationell
lagstiftning om obligatoriskt
vardval. Det framgick vid ett
seminarium under Almedals-
veckan.

I delbetankandet »Vardval i
Sverige« (SOU 2008:37) fore-
slar Utredningen om patien-
tens ratt att landstingen blir
skyldiga att inféra vardvalssy-
stem i primérvarden. Vardva-
let ska ge patienten rétt att
vélja mellan olika vardgivare
och vardgivarna ska fritt kun-
na etablera sig for att 6ka pa-
tienternas mojligheter att vil-
jamellan olika vardgivare.
Remisstiden for betdnkandet
utloper den 8 augusti.

Medan manga landsting vil-
komnar vardval, sa ar tvek-
samheten stor infor lagstift-
ning.

Klimat och

- Vi kommer att siga nej till
en lagstiftning, sade Henrik
Hammar (m), landstingsrad i
Region Skéane och ordférande
i Sveriges Kommuner och
Landstings sjukvardsdelega-
tion, vid ett frukostseminari-
um i Visby arrangerat av
Vérdforetagarna, Svenskt Na-

ringsliv och Prak-

tikertjanst. ra )
Per-Olof Ja- Q} e

cobsson (c), ordfo- |

rande i Gotlands

hilso- och sjuk-
vardsnamnd, in-

o Per-Olof
stamde: . Jacobsson
-Vivillhasa
lite tyglar som mgjligt.

Hammar och Jacobsson dr
for vardval, men anser att det
maste vara upp till landsting-
en sjilva att bestimma tajm-
ningen for att en hallbar 16s-
ning ska kunna uppnas.

- Allting ar inte forkastligt
som kommer uppifran, men
eftersom det ir fragan om ett

halsa

i fokus i Almedalen

ALMEDALEN. Klimatfordandring-
arna vdntas ge vdrlden varma-
re klimat och ddrmed fler och
okande hélsorisker, varnar La-
karforbundet vid ett klimat-
symposium i Almedalen.

Huvudtalare var Elisabet
Lindgren, radgivare at EU och
WHO (se intervju i Likartid-
ningen nr 3/2008, sidorna
104-6). Hennes tes ar att vi
med ett varmare klimat och
héftiga viderleksskiftningar
kan ridkna med fler vektorbur-
na sjukdomar, 6kade problem
med sanitet och framfor allt
uppskruvade krav pa sam-
héllsplanering till exempel i
att forebygga 6versvimningar
eller undsitta gamla eller
mentalt sjuka i samband med
viarmeboljor.

Inbjudna i panelen var parla-
mentariker, som flera notera-

de att hilsofragor relaterade
till klimat varit en bortglomd
fraga, men att de kommer att
ta med sig hilso- och sjuk-
vardsfragorna i kommande
propositionsarbete om klimat
respektive folkhélsa. Det
handlar till exempel om att
planera for mer extrem véider-
lek med skyfall och virmebol-
jor, 6kad press pa infrastruk-
tur och férmaga att se till sam-
héllets svaga, som gamla och
psykiskt sjuka. Daremot visa-
de flera av parlamentarikerna
en viss forvaning over ldkarka-
rens vittnesmal om bristande
kunskaper om klimatfragor-
nas betydelse for livsvillkoren.

- Jag blir forvanad nir ni si-
ger att man inte har kunska-
per. Lakare ir ju naturvetare,
sa kunskaperna borde finnas,
sade Miljo- och jordbruksut-
skottets Carina Ohlsson (s) i
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mot vardvalstvang

paradigmskifte sa viadjar jag
om att man gér varsamt fram,
sager Henrik Hammar, som
ocksa framhaller att »man
maste tinka i narsjukvérds-
termer och ldimna tanken pa
primérvarden.

Men regeringen avser att
hélla fast vid de ursprungliga
planerna.

- Fran arsskiftet 2009/2010
ska vardvalet vara pa plats i
helalandet. Det dr den tidplan
vi hoppas paidag, svarade
statsekreterare Karin Johans-
son (kd).

Fran néringslivets sida an-
ser man det viktigt att det blir
en nationell lagstiftning, inte
minst for att fa tillgéng till re-
gioner som i dag har 1ag andel
privat vard.

- Det ar dir en lagstiftning
behdvs, sa att inte utveckling-
en hindras av politiska skail,
kommenterade Carola Lem-
ne, VD pa Praktikertjanst.

Elisabet Lindgren, radgivare at EU och WHO, var huvudtalare vid ett

Skénes moderate region-
ordférande namnde ett Norr-
landslandsting, styrt aven s-,
v- och mp-koalition, som ett
exempel pa en region dir man
funnit politiskt robusta 16s-
ningar.

- Jamtland har varit fore-
domligt genom att plocka
fram en modell
som gor att politi-
ken kan stilla upp
oavsett farg pa '
styret. Det dr en
trendforandring i
h?lso- och sm}q-o Henrik
varden som pagar Hammar
ilandet, sdger
Henrik Hammar.

I Jimtland har man sedan
ett par ar tillbaka infort »in-
traprenad« pa ett par stéllen i
primérvarden.

- Det ar en »entreprenad
light«, en verksamhet som in-
garilandstinget, men med
langsiktiga avtal och regler
om rattigheter och skyldighe-
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av Almedalens symposier om klimat och energi.

den paneldebatt som f6ljde
symposiet.

Per Bolund (mp), ledamot i
Néringsutskottet samt sup-
pleant i Miljo- och jordbruks-
utskottet:

- Halsofragor har varit
borttappade i klimatarbetet,
det ar forst nér de blir akuta
som de syns, men vi ska inte
snala med klimatmalen.

Per Bolund var dock mycket
positiv till Lakarférbundets
nya miljéarbete, men framholl
att det ocksa giller att minska
sin egen klimatpaverkan.

— Det ar bra att lakarna dri-

ver opinion i klimatfragan.
Minniskor tror mer pavita
rockar in grona skogsmullar
och biologer, sade Per Bolund,
sjalvikladd ljus kostym. Men
det giller ocksé att stida
framf6r egen dorr, till exem-
pel jobba med sjukvardsfra-
gor, som utsliapp av till exem-
pel lustgas, kommenterade
han for Lakartidningen efter
symposiet.

Likarforbundet har beslu-
tat att arbeta med opinions-
bildning infér FNs stora kli-
matmote i Kopenhamn nésta
ar. Genom medlemskap i det
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ter, berattar Jamtlands oppo-
sitionsrad, Marianne Larm
Svensson (c), for Lakartid-
ningen

- Viialliansen skriver ett
eget remissvar dar vi férordar
en lagstiftning, eftersom vi
behdver statsmakternas hjélp.
Men vi trycker sarskilt pa kol-
lektivavtal nir landstingen
tecknar avtal, siger Marianne
Larm-Svensson.

Monalisa Norrman (v),
landstingsrad i Jamtland:

- Viska se 6ver finansie-
ringssystemen under hosten,
det arbetet har vi &nnu inte
paborjat, och vi har inget pa
gang i termer av vardval. Ma-
joriteten i Jimtland har ingen
som helst ambition att inféra
vardval. Men blir det en lag sa
maste vi folja den, &ven om
det ar djupt fel att lagstifta om
hélso- och sjukvarden som &r
ett politiskt system.

Marie Narlid
marie.narlid@lakartidningen.se

koldioxidrad som BMJ star-
tat, »Climate and Health
Council« (Lakartidningen
15/2008, sidorna 1076-81),
har férbundet dven forbundit
sig att aktivt arbeta for att
minska de egna koldioxidut-
slappen. Medan opinionsbild-
ningen har bérjat ta form, dro-
jer de konkreta atgiarderna.
Styrelsen har uppdragit at
forbundets VD att ta fram un-
derlag for hur vi kan gé vidare
vad giller vart deltagande i
koldioxidradet, uppgav for
Liakartidningen Lars Nevan-
der, ledamot i centralstyrel-
sen och psykiatriker, Lund,
som under symposiet gjorde
ett utspel om att i klimatfor-
handlingarna locka de stora
medelinkomstldnderna med
paklimatavtalen med hjilp av
attiutbyte utlova hélso- och
sjukvardsbistand.
Klimatfragorna har nyligen
ocksa fatt férankring i World
Medical Association (WMA)
som bildat ett klimatrad, med
representanter fran bland an-
nat Sverige och Danmark.
Marie Narlid

Nordens sjukhus-
lakare gor gemensam
sak om vardgaranti

ALMEDALEN. Sjukhuslakarfor-
eningen kréver vardgaranti som
ger patienter ratt till specialist-
ldkarbesok och behandlings-
plan inom en manad.

Vardgarantiers utformning varie-
rar mellan de nordiska lander-
na. | Danmark har man sedan
ett r en vardgaranti som ger
patienten ratt att fa behandling
inom en manad. Nu ldggs ga-
rantin pa is under aret.

Sjukhuslakarféreningens
danska kollega Overlegefore-
ningen hoppas dock att den ska
aterkomma nésta
arom &niannan
skepnad och vill
tills dess gora ge-
mensam sak med
de dvriga nordis-
ka sjukhuslakar-
foreningarna, en-
ligt Marie Wedin, ordférande i
den svenska Sjukhuslakarfor-
eningen, i anslutning till ett se-
minarium om hjartvard under
Almedalsveckan.

| Danmark &r vardgarantin
lagd pa is bland annat pa grund
av att den tva manader langa
sjukskoterskestrejken gjort ga-
rantin omojlig att leva upp till.
N&r den trader i kraft igen sa vill
den danska overldakarféreningen
att patienten i stallet for att,
oberoende av diagnos, ha ratt
till behandling inom en manad
ska ha ratt att fa en plan for ett
sammanhdngande behandlings-
forlopp i rimlig tid, och som tar
hansyn till medicinska priorite-
ringar, berattar Marie Wedin.

Sjukhuslakarforeningen i
Sverige vill att den kommande
svenska patientrattighetslag-
stiftningen ska utformas pa lik-
nande satt. Patienten bor fa ratt
till lakarbesok i primarvarden
inom en vecka och till 6vriga &-
karspecialiteter inom en manad
i stallet for inom tre manader,
vilket garantin sager nu. Vid be-
soket till specialisten ska pati-
enten sa vitt mojligt fa upprattat
en plan for ett sammanhéngan-
de behandlingsforlopp, inklusi-
ve rimliga vantetider.

— Vi vill darfor gora gemen-
sam sak med overlakarforening-
arna i Danmark, Norge och Fin-
land, och krava rimliga vanteti-
der, baserade pa medicinska
prioriteringar i varden, sager
Marie Wedin.

Vardgarantin i Sverige funge-
rar inte som den var tankt. Mgj-
ligheten att fritt vdlja, och byta
lakare nar kétiden for en kon-
sultation &r lang, nyttjas endast
i begransad utstrackning.

Marie Narlid
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