EN HUSLAKARES DILEMMA II

Fran vardavtal till lakarvardstaxa

| Lékartidningen 45/95 [1]
beskrev forfattaren deforander -
ligavillkoren for den privat
verksamme allmanlakaren i
Sverige. Valet stod da mellan
vardavtal och lakarvardstaxan
(Scylla och Charybdis?). Ett
kort for sok med vardavtal visa-
desig ohdllbart —hur blir nu
framtiden med taxan?

Nu sedan dagsldndan husl&arsyste-
met har upphort vet jag inte riktigt vad
min nuvarande verksamhet bor beném-
nas.

Senhosten 1995 forhandlade jag
med mitt landsting om livet efter husl&
karlagens upphorande for mina ca
2 400 aktivt listade, min familj och mig
gév. Jag valde att inte kastain handdu-
ken och ga éver paden nationellalékar-
vardstaxan.

Jag tréffade i stéllet ett avtal dar jag
fick en blygsam férstéarkning pa grund
av stor vardtyngd. (Mitt landsting har i
ett dokument —november 1995 — uttal at
att sannolikt har ingen enskild distrikts-
lakare i lanet s3 stor arbetsbelastning
somjag) |

Vidare tillerkdndes jag rétten att
sténga mottagningen for lunch samt att
sténga fér semester. Dessutom kunde
jag—lyckligtvisskulledet visasig—for-
handla till mig rétten att ndr som helst
saga upp avtalet och med sex manaders
varsel ga 6ver palakarvardstaxan.

Ohallbar

arbetshorda

Mycket lange har jag forstatt att min
arbetssituation &r ohalbar. Jag tror att
jag i stort sett sedan borjan av 1994
skulle ha behovt minst en |&kare pa
halvtidtill vidminsida. Jag har f6r nér-
varande knappt en femtedel av befolk-
ningen listad, men bland dessa har jag
entredjedel av devardtungadiabetiker-
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na, hypertonikerna, 1angti dssjukskrivna
etc.

Jag har i kanske tvaarstid forsokt ta
mig upp vid fyratiden p& morgonen.
Nér allaandra sover (forutom tidnings-
budet, de somnldsasamt bonder ochjag
gdv) dipper man storande faktorer och
kan koncentrera sig pa pappersarbete.

(Det hander att jag férsover mig och
da anlander jag till mottagningen strax
fore klockan atta med en kansla av att
jag inte mar va. Efter en halvtimme
med patienterna mér jag braigen.)

Min bastatid padagen & annarsvid
gutiden nér jag far hem och é&ter frukost
med familjen och kor tredringen Ras-
mus till dagis. Dérefter arbete pa nytt.
Telefontiden &r slut klockan 18. Sedan
orkar jag inget mer den dagen. Jag & nu
46 & fyllda.

Vardagsproblem

Att ha néra till ett universitetssjuk-
hus som skall skéta vardagssukvarden
for sluten vard gor g saken lattare.

Inte heller underléttar det for mig att
ha journalen datoriserad — mitt stora
problem med den &r att den & svarlast.
Tank att ni har en pappergournal inlast
i ett platskap, men att journalen &r sepa-
rerad SA att |6pande journaltext &r i en
|&da, labsvar i en annan samt att remiss-
svar och dylikt ligger i entredje.

Nar ni nu skall |asasdmaste ni lagga
tillbaka journaltexten i sin l&da och
sténgaden for att kunnadraut labsvars-
l&dan osv. Om jag fér rad sa skall jag
byta mitt system till ndgot mer lasvan-
ligt system.

Min arbetssituation &r inte négot jag
kan sla mig pa brostet for. Jag hinner
inte med allt jag har att géra hur jag &n
forsoker. Jag har alltid papper liggande.
Ménga ganger hade jag svart att forsta
hur minapatienter och min familj star ut
med mig.

Kastade in handduken

Tidigmorgon den 31 magj kastadejag
déarfor in handduken. Jag anmalde till
mitt landsting att jag efter sex ménader
gér Over palakarvardstaxan.

Om jag inte kan fa mottagningen att
fungera pa ett sitt som tillfredsstaller
ossallai lakarvardstaxans skrud vet jag
faktiskt intelangrevadjag skall hittapa.

DEBATT

17 Omjag inte kan f& mot-
tagningen att fungera pa ett
satt somtillfredsstaller oss
allai lakarvardstaxans
skrud vet jag faktiskt inte
langre vad jag skall hitta
pa. Jag kan ju inget annat
an att vara | akare egentli-
gen_ 17

Jag kan ju inget annat an att varaldkare
egentligen. Men att dervanda till den
offentligaprimarvarden vill jag inte nar
jag lagt ner sAmycket moéda paatt hélla
min lillaenl&armottagning vid liv.
From den 1 december, da taxan
startar for min del, blir det undersko-
terska pa halvtid samt kanske lite juk-
skotersketimmar. Sekreteraren ar upp-
sagd franheltid till halvtid. Ni matro att
detta kanns hart. Men kanske & min
mottagning bara ett exempel pa hela
vardens hart pressade situation.

Farre uppgifter,

mindre ansvar

Det blir slut pdBVC for mindel trots
att jag alskar uppgiften. Det blir ingen
beredskap tillsammans med de dvriga
distriktslakarna. Det blir slut pa 6ppen
mottagning (som &r braunder forutsétt-
ning att man har méttligt med patien-
ter).

Denstoravinsten utfaller pamig per-
sonligen sétillvida att jag inte behGver
ta pa mig mer arbete &n vad jag klarar
av, eftersom det blir tidsbestélld bok-
ning. Om nagot akut intr&ffar med mina
patienter ligger det inte mig att tahand
om situationen. Den offentliga primar-
varden far trédain. Jag kommer inte att
laggamig i ndgon slags dvala harmed.

Jag &r inte sérskilt smart, sajag kom-
mer inte att forsoka att 1&gga mig till
med olikamedicinskanischer sdsom f6-
retagshé sovard, | T-konsulteri, lyckopil -
lerférskrivning eler annat somliggeri ti-
den.

| min oro Gver |&karvardstaxans ut-
formning skrev jag till den riksdagsman
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Varen 1995 utvidgade vi lokalerna for
att klara bestken pa 6ppen mottagning.
Nu krymper vi lokalerna for att anpassa
till taxans snédvare ram. Allt medan
vardarbetet maste fortsatta.
Effektivitet...?

som &r ordférande i delegationen for
samverkan mellan offentlig och privat
halso- och sjukvard. For en tid sedan
kom ett svar forfattat av huvudsekrete-
raren i denna delegation, Monica Ulf-
hielm.

Nya forhandlingar

lonlosa

Dér konstateras att man kollat upp
med landstinget att jag verkligen &r hart
arbetsbelastad, man har noterat att jag
nu anmalt 6vergang till taxan och tror
att dettadr en olycklig |6sning for séval
mig som landstinget. For landstingets
del blir det dyrare eftersom man forlo-
rar en resurs inom primarvarden.

Jag rekommenderades att ta upp for-
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nyade diskussioner med landstinget om
ett vérdavtal som gor det mojligt att dri-
va verksamheten enligt primarvardens
intentioner och dar vardtyngden beak-
tas genom att patientantal et minskas.

Jag gjorde en snabbkoll med lands-
tingsforetradare men det var som jag
trodde — vi nadde botten i véra Gver-
laggningar vid arsskiftet. Att avforapa-
tienter fran listan vill jag inte varamed
om. | stéllet upphdr listningen, och da
fér jag se vilka som fortsattningsvis vill
varamina patienter. Allt skall varatyd-
ligt och juste, utan fallskarm.

Epilog

Nu har min mottagning varit stdngd
for semester i fem veckor. Egentligen
hade jag inte tid att ta semester — detta
var min forsta ssmmanhangande ledig-
het om mer @n sju dygn sedan somma-
ren 1993.

Jag har vattnat vaxter, klippt grésoch
syssdat med sidant jag egentligen &

skapt for. Exempelvis njuta av att fa
sova, sittai en tradgardsgunga och kén-
na att aven jag har rétt att inte gora ett
dugg.

Jag undrar hur det skall bli i framti-
den. Dagens sjukvard & hart pressad.
Frégan & bara hur mycket ytterligare
»effektivisering» vi och vara patienter
tal innan luften gar ur oss helt.

Om man l&ser en farsk Spri-rapport
[2] kan man forsta att man maste ge pa-
tiententillréckligt medtid vid konsulta-
tionen. For att klaradettamastevi i k&
ren gélvavarai gott skick, slippa vara
tyngdaav bekymmer. | mangafall rack-
er det med en minut av god kontakt vid
konsultationen, men med alla effektivi-
tetskrav som bankar pa kanske du
skickar ut patienten i fortid.

Oersattlig dialog

Den forre radiodoktorn skrev nyli-
geni entrycksak fran ett |akemede! sfo-
retag: »Den sak som fattasmodern gjuk-
vard &r dial ogens och samvarons konst»
... »Denkan heller inte erséttas med yt-
terligare forfinade metoder och teknis-
ka knepigheter. Om vi inom |&karkaren
inte kan gora oss forstédda eller forstés
av dem som soker var hjap, kommer
vart yrke att tas 6ver av schamaner ...

Under det senaste aret har min ambi-
valens lagt sig som ett femton kilo-
grams spacklager runt midjan, en sa
kallad bilring. Det behtévdes bara en
veckas semester sdhar fem av dessafor-
svunnit.
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