
Läkarförbundets centralstyrelse
fick två nya ledamöter vid full-
mäktigemötet i Göteborg. Ulrika
Nilsson och Anders Ekbom val-
des som ersättare för avgående
Lena Munkhammar och Lars-Åke
Idahl.

Ulrika Nilsson är idag ST-läkare vid
anestesikliniken i Östersund. Hon val-
des i våras till ny ordförande för de yng-
re läkarna i Sylf. (Vi hade en stor inter-
vju med henne i Läkartidningen nr 11).

Ulrika Nilsson är sedan i fjol ledamot
av förbundets förhandlingsdelegation.
Hon har också varit fackligt aktiv lokalt
dels i Jämtlands läns läkarförening, dels
i Sylf Jämtland, bland annat som ordfö-
rande . Om sitt nya uppdrag säger hon:

– Det känns roligt och spännande,
men framför allt är det är viktigt att som
Sylfs ordförande kunna vara med och
följa diskussionerna och påverka det
som sker.

– Själv jobbar jag mest med lönebild-
nings- och förhandlingsfrågor. Det är
det jag kan bäst och det är säkert där jag
kan göra bästa insatsen framöver också.
Men för förbundet som helhet är de allra
viktigaste frågorna nu arbetsmiljön och
medlemsservicen.

Anders Engbom blev docent i kirurgi
för snart tio år sedan och är professor i epi-
demiologi vid institutionen för medicin på
Karolinska sjukhuset i Stockholm.

Han är från i år ordförande för de stat-
ligt anställda Stockholmsläkarna.

Hans fackliga bana
började i Sylf där han var
vice ordförande i Väst-
manland och ordförande
i Södermanland. Paral-
lellt var han även styrel-
seledamot och vice ord-
förande i respektive läns
läkarföreningar. Senare
följde styrelseposter i
Upplands och Stock-
holms läkarföreningar.
Anders Engbom säger:

– Det jag kan tillföra är
i första hand en koppling till akademin. En
koppling som ju centralstyrelsen av tradi-
tion alltid haft. 

Forskningen en av de stora frågorna
– Och en av de stora frågorna vi har
framför oss gäller forskningen. Under
90-talet har främst den kliniska forsk-
ningen, fått stryka på foten. Det har ju
kortsiktigt varit ganska enkelt för arbets-
givarna att skära ned på den delen.

Han anser att förbundet viktigaste
uppgift nu är att höja läkaryrkets status. 

– Långsiktigt är det det enda som kan
leda till att svensk sjukvård fungerar. Det
handlar främst om arbetsmiljö och lön.

Flera omval
Vid fullmäktigemötet omvaldes Göran
Edbom som 1:e vice ordförande. 

Dessutom omvaldes ledamöterna
Karin Ehinger, Göran Medén-Britth,
Gunnar Sandberg samt Carl-Eric Thors.

Totalt blev valresultatet helt enligt
valberedningens förslag. Ett resultat
som emellertid tillkom först efter en slu-
ten omröstning. Inför valet krävdes
»från golvet« att två andra kandidater
skulle väljas in i centralstyrelsen – men
så blev det alltså inte.
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Nyheter

Två nya ledamöter i centralstyrelsen

Ett mål måste vara att sjukvår-
den inom fem år ska ha en av lan-
dets bästa arbetsmiljöer.

Läkarförbundet ska utreda om
läkarkåren eller delar av den har
en förkortad livslängd.

Förbundet ska också utarbeta
ett förslag till åtgärdsplan.

❙ ❙  Alla dessa tre yrkanden i en motion
från Överläkarföreningen (ÖF) bifölls
vid förbundets fullmäktigemöte.

Som stöd för sina yrkanden hänvisar
ÖF till flera undersökningar som visar
att sjukvården idag har en av landets
sämsta arbetsmiljöer. Detta drabbar per-
sonalen allt mer, inte minst läkarna.

Arbetsgivarna måste nu ta sitt arbets-
miljöansvar på allvar och omgående se
till att förhållandena blir bättre. 

ÖF anser att ett mål för hälso- och
sjukvården måste vara att inom fem år

skapa en av landets bästa arbetsmiljöer.
Endast så kan sjukvården bli en förebild
och behålla förtroendet hos patienter och
allmänhet. Kopplingen mellan en bra ar-
betsmiljö och en god vård är uppenbar,
hävdar överläkarna.

Efter fjolårets larmrapport om för-
höjd dödlighet bland anestesiologer har
det påbörjats en kartläggning av aneste-
siavdelningar avseende anestesigaser,
stress, natt- och skiftarbete med mera. 

ÖF hänvisar till att det i debatten
kring anestesiologerna också framkom-
mit uppgifter som kan tyda på att hela lä-
karkåren eller delar av den har en förkor-
tad livslängd. Den frågan vill ÖF ha när-
mare utredd: 

I vilka sjukdomsgrupper föreligger
det en överdödlighet? Finns det skillna-
der beroende på kön, jourbelastning etc?
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Ulrika Nilsson och Anders Ekbom. Foto: Bo Håkansson

Läkarförbundet ska arbeta för att
samarbetet mellan offentlig och
privat vård stärks samt verka för
ökade möjligheter till utbytes-
tjänstgöring mellan privata och
offentliga mottagningar.

❙ ❙  Det beslutet tog fullmäktige efter en
motion från Privatläkarföreningen.

Föreningen hänvisar till att det finns
ett visst mått av misstänksamhet mellan
offentlig och privat vård. Detta gagnar
inte vårdens utveckling.

Motmedlet är att ge offentliganställ-
da ökad möjlighet att vikariera på privat-
mottagning eller att ordna utbytestjänst-
göring så att en offentligt anställd läkare
byter plats med en privatläkare under en
tid, menar privatläkarna, och hävdar att
det för båda parter skulle kunna ge nya
impulser till utveckling samt öka förstå-
elsen mellan dem.

Vårdkedjor och vårdpolicies skulle
kunna utvecklas och banden mellan of-
fentliga och privata driftsformer skulle
stärkas, anser privatläkarna.

De beklagar att »staten och landsting-
en motverkat ett utökat samarbete mel-
lan de olika vårdsektorerna genom att
tillskapa regelverk som förhindrar ett
dylikt utbyte«.
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Samarbetet mellan
offentlig och privat
vård ska stärkas

Satsning på bättre arbetsmiljöer


