ledare 13/2001

Avtal Tor utveckling

nder en avtalsrorelse skapas
forvintningar. » Antligen skall
vi fa ett avtal som aterspeglar
lakarkarens kompetens och
betydelse for svensk sjukvéird.« S& var
det dven infor &rets avtalsrorelse. Lékar-
forbundet hade tre viktiga utgdngspunk-
ter fOr ett bra avtal:
—att utveckla Idnesystemet si att
lakarnas I6ner blir sa hdga som moj-
ligt,
—att motverka forekomsten av osakliga
I6neskillnader pa grund av kon,
— att skapa béttre arbetslivsvillkor och
mdjligheter att tillgodose individuella
onskningar.

Vad blev dé resultatet? Ja, vi dr nog
relativt nojda. Avtalet stoder tveklost
véra intentioner och ger méjlighet for att
skapa det vi vill astadkomma. Men det
aterstar mycket arbete lokalt, och hur vil
vi har lyckats vet vi forst nér avtalsperi-
oden ér slut.

Det ér forst da vi kan mita lakarka-
rens 16neutveckling och hur l6nerelatio-
nerna mellan de kvinnliga och manliga
lakarna ser ut. Da kan vi ocksa analyse-
ra hur avtalets mgjligheter att skapa
goda losningar for den enskilde ldkaren
har utnyttjats.

Under de senaste aren har l6neutveck-
lingen for ldkarna varit battre &n pa
lange. Vi har ett l16neavtal som har kun-
nat finga den Okade efterfrigan pa
sjukvardens mest kvalificerade grupp.
Loneutvecklingen mellan aren 1998 och
1999 var dver 7 procent.

Vi véntar pé statistik som visar ut-
vecklingen mellan 1999 och 2000. Den
borde ligga pa ungefdr samma niva. Nu
har vi utvecklat loneavtalet ytterligare.
Det finns fa hinder i det centrala avtalet
for en lokal 16nebildning som speglar
verksamhetens utveckling och efterfra-
gan pa lakarkompetens.

Loneavtalet borde ocksd stimulera
till en vdl genomtinkt lonepolicy av
sjukvardshuvudmannen och en tydlig
koppling mellan & ena sidan verksamhe-
tens innehall och utveckling, a den andra
medarbetarnas l6neutveckling. Detta
forutsétter dock att verksamheten &r vil
forankrad i likarkaren och att utveck-
lingssamtal f6rs mellan ldkaren och den-
nas nirmaste chef.
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Samtalet dr fundamentet i 16nebildning-
en. Har skall de individuella malen, kra-
ven och férvantningarna formuleras. En
16nebildning skallbygga pa ett lonesam-
tal i stéillet for en kameral 6vning kring
lonesummor och procent, och det skall
lyfta fram ldkarens betydelse for
sjukvarden och den medicinska forsk-
ningen. Detta maste fa en positiv effekt
pé loneutvecklingen for kéaren.

Den éaterstdende centrala regleringen
ar AT-tariffen som tas bort forst ar 2004.
Den ersitts da med en ldgstlon. For de
underldkare som nu soker AT &r det
dock viktigt att framhalla att dven tariff-
beloppen é&r lagstbelopp. Det finns dér-
for inga hinder for att redan nu forhand-
la om 16nen i samband med nyanstill-
ning. Manga AT-lékare far redan idag en
betydligt hogre 16n 4n tariffen.

Osakliga loneskillnader pa grund av
kon far inte och skall inte forekomma.
De kvinnliga lédkarna har genomgéaende
lagre 16n 4n sina manliga kollegor. Det-
ta forhallande maste forpassas till histo-
riebockerna. Loneskillnader som atgér-
dats vid 16ne6versynsforhandlingen har
uppstatt »pa nytt« infor nista férhand-
ling, bl a till foljd av att olika 16ner sétts
vid nyanstillning.

Kvinnor och midn maste bedémas och
l6neséttas enligt samma principer. I den
enskilda 16neférhandlingen har arbets-
givaren/lonesittande chef ett sarskilt an-
svar for att kvinnliga och manliga ldkare
som har jamforbara kvalifikationer och
arbetsuppgifter far lika 16n.

Lakarkarens arbetsliv ar ett bekymmer.
Stress, uppgivenhet, utbrindhet och
langvarig sjukskrivning &r sannolikt ef-
fekter av den pressade arbetssituationen.
Forutom rehabiliteringsinsatser for dem
som drabbats maste det dven satsas kre-
ativt pa férebyggande atgarder.

Lékarforbundets strivan under for-
handlingarna har varit att bana vég for
individuell flexibilitet. Den enskilde 14-
karen maste utifran sina forutséttningar
och dnskemal kunna péverka sin arbets-
situation. Behoven kan se olika ut bero-
ende pa livssituation och kan férdndras
under karridren.

Ambitionen har ocksa resulterat i att
kompensation for jour och beredskap nu
kan avsittas till pensionssparande. Det

ger en bittre mojlighet att trappa ned
med delpension eller att sluta tidigare dn
vid normal pensionsalder

Arbetstidsfragorna ir centrala for likar-
nas arbetsliv. Lagar och avtalsreglering
inom omradet omfattar dven ldkare.
Samtidigt finns i princip obegridnsade
mdjligheter att triffa verksamhetsnira
Overenskommelser om arbetstidernas
forlaggning och ersittning.

Lakarforbundets bedomning ar att
det &r tillimpning, eller snarare bristen
pa efterlevnad, som skapar problemen. |
dokumentet Parternas gemensamma syn
pd arbetstidsfragorna lyfts regelverket
fram.

Syftet dr att starta processer kring ar-
betsorganisation och arbetstid for att fin-
na bra Iosningar pa de arbetslivsproblem
som dygnet runt- och aret runt-verksam-
het skapar for lakarkaren.

Avtalet inger forhoppningar om bittre
framtida villkor, men det forutsitter ett
ansvar och engagemang fran alla inom
Likarforbundet — den enskilde ldkaren,
det lokala facket, centrala fortroende-
mén och tjanstemén — for att det skall bli
verklighet.
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