S. Fuchs fria funderingar

AdministratOrernas rop skalla:
»En patient at allal«

rots var utmaérkta sjukvard, sa

hinder det ibland att det upp-

star koer i sjukvarden. En duk-

tig sjukvardsadministrator har
nu kommit p4 hur man kan minska
dessa koer. Man ber patienterna st
nirmare varandra.

Koéerna har dock det goda med sig
att manga patienter hinner bli friska
medan de stér i kon. Koerna 6kar ock-
sa attraktiviteten hos det man koar for,
enligt den lag som séger att ju svéarare
nagot dr att fa, desto attraktivare fram-
star det. Vem vill gé till en doktor som
dr latt tillgdnglig? En sadan ldkare kan
vil inte vara sirskilt bra?

Sveriges sjukvard styrs av sjukvardsad-
ministratorer. Dessa forokar sig via
knoppning och blir hela tiden fler och
fler. Snart arbetar var tredje svensk
som sjukvardsadministrator och det
kan kédnnas tryggt att veta. Om man
plotsligt blir sjuk pa gatan, sa finns det
alltid en administrator i narheten som
kan rusa fram och fraga vilket upptag-
ningsomrade man tillhér, om man har
patientbrickan pa sig och som sedan
forklarar varfor atta avdelningar pa
sjukhuset har sommarsténgt just nu.
For att alla sjukvardsadministrato-
rer ska ha nagot att gora, kommer de
stindigt pa nya och ofta revolutione-
rande ideér for var sjukvard. Enstaka
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patienter, som inte tycker om att triffa
pa nya ldkare jamt och stindigt, har
klagat och sagt att de vill ha samma 14-
kare jamt. Administratorerna har tagit
fasta pa detta klagomal och tyckt att
detta ocksé borde gilla ldkarna. Varfor
ska lakarna ha olika patienter jamt?
Vore det inte bittre om varje ldkare
alltid hade en och samma patient? Da
skulle lakaren och patienten lara kinna
varandra ordentligt och ldkaren skulle
latt kunna komma ihag vad patienten
lider av for sjukdom. Det har darfor
lagts fram ett forslag, att varje ldkare
bara ska ha en patient. Nu racker for-
stas inte ldkarna till sa att alla patienter
kan f& en egen heltidsanstilld doktor,
sa darfor kommer doktorerna att lottas
ut bland landets patienter. Manga lika-
re ser med gliddje fram mot denna re-
form.

Ett annat begavat forslag beror ocksa 14-
karnas arbete. P& akutmottagningar
overallt i landet finns alltid ldkare be-
redda att ta hand om akut sjuka patien-
ter. Som patient vet man att det finns
lakare att tillgd om man blir akut dalig,
men hur &r det for lakarna? Lakare
med fritidsproblem har ldnge kréavt
samma service, fast tvirtom. Dessa 14-
kare vill ha tillgéng till en jourhavande
patient.

Nar lakare som alltid arbetar hart
och mycket, pl6tsligt far en stund le-
dig, vet de ofta inte vad de ska gora.
De ar sa vana vid att ha patienter som
ska undersokas och behandlas omkring
sig, att en helg eller en semestervecka

utan patienter kan bli
ytterst pafrestande.
Lakarna blir rast-
16sa, nervosa och
vet inte vad de
ska ta sig till. De
borjar ringa vin-
ner och bekanta
och frigar hur dessa
mar. »Men nagon-
stans har du vil ont?« védjar de
till sina vénner. »Mér du inte lite
illa? Jag kan undersoka dig om du
vill«. Nér de blir tillrdckligt des-
perata ringer de upp kolleger och
erbjuder sig att undersoka dem.
»Du later lite blek«, sdger de i te-
lefon, »jag borde kanske titta till
dig«. Det finns en liten lankrorel-
se for dessa lakare, som lider av

Dr Truls

»Doktorn, alkohol ér svaret! Men jag har
glémt fragan.«

»vad-ska-jag-gora-utan-patienter«-
syndromet. Sjukvirdsmyndigheterna
Overvager nu att inrdtta en »jourhavan-
de patient« dit dessa ldkare kan vinda
sig om de inte kan fa tag pa nigra
krassliga grannar eller bekanta. Dessa
jourhavande patienter forvéntas tacka
ett sedan ldnge kint behov i sjukvér-
den.
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