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Stark varden for de aldre!

en parlamentariska dldrebe-
redningen (Senior 2005) som
tillsattes 1998 har avgett sitt
slutbetinkande om »Aldre-
politik for framtiden«. Dokumentet in-
nehéller inte mindre &n 100 forslag till
atgirder med maélet att ge trygghet och
utveckling for en aldrande befolk-
ning.
I betiankandet fors ett mangordigt och
ioch for sig klokt resonemang om attity-
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der till aldrandet, det 6nskviarda med en
individualiserad syn pa éldre, behovet
av kunskap och politiska beslut inom
omradet, vikten av prioriteringar, moj-
ligheterna att klara framtidens vard och
omsorg etc.

Likvdl framstar atgéirdskatalogen
som en timligen mager materia om man
soker information om mer konkreta for-
slag. Det handlar mest om nya utred-
ningar, tillsdttning av diverse grupper
och kommittéer, en lang rad projekt och
forskningsinsatser samt ménga nya upp-
drag till regering och myndigheter.

Detta géller inte minst beredningens syn-
punkter om hur behoven av vérd och
omsorg for dldre skall kunna tillgodoses.
Det ar mest luddiga formuleringar om
huvudmainnens ansvar for forebyggande
verksambhet, rehabilitering och habilite-
ring, behovet av lokalt folkhdlsoarbete
och kompetensutveckling av personalen
0sVv.

Enligt Lakarforbundet méste fokus i
stillet riktas p4 vardens organisation.
Har maste primarvérden spela en central
roll i framtiden. Och trots att det under
senare ar funnits en politisk strdvan att
bygga ut primdrvarden maste konstate-
ras att hilso- och sjukvérden inte har kla-
rat en sddan omstrukturering. Det fram-
gér bl a av forbundets uppf6ljning av
den sk Nationella handlingsplanen.
Statsmakterna kommer knappast att
lyckas uppfylla mélen om en utbyggnad
av primérvérden.

Tyvarr ar ett resultat av detta att 16£-
tet om vard pa lika villkor for alla inva-
nare i praktiken inte giller idag. Social-
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styrelsen har vid upprepade tillfdllen pe-
kat pa brister i de medicinska insatserna
i dldreomsorgen, framfor allt vad géller
lakarinsatserna.

Aldre manniskor vill ha — och har ritt till
— en trygg, tillgdnglig och kontinuerlig
kontakt med en likare med generalist-
kompetens. Aven forebyggandet av psy-
kisk ohélsa bland dldre forutsitter en
battre tillganglighet i hilso- och sjukvar-
den.

For att stirka primérvirden — och
ddarmed dven éldres ratt till god vard pa
samma villkor som andra — anser Lékar-
forbundet att basen i den framtida
sjukvarden skall vara ett nationellt fa-
miljeldkarsystem. Alla invanare skall
ges mojlighet att vilja sin egen familje-
lakare med specialistkompetens i all-
ménmedicin.

Familjeldkarens ansvar skall i detta
system dven omfatta ldkarinsatser for
listade individer i sirskilda boenden el-
ler i hemsjukvarden. I nira samverkan
med geriatriker skall familjeldkaren
samordna det medicinska stodet i kom-
munernas dldreomsorg och sirskilda bo-
enden.

Dessa ldkare méste involveras i de
kommunala omsorgernas vardplanering
och kunna ge omsorgspersonalen stod
och utbildning vid behov. Darutdver bor
varje enhet for sirskilt boende ha en 14-
kare med sérskilt ansvar fér de medicins-
ka insatserna. Geriatrikerna skall vara en
sjalvklar resurs i dessa sammanhang.

Lakarforbundet anser vidare att det
bor bli mojligt dven for primarkommu-
nerna att anstilla ldkare for insatser
inom dldreomsorgen.

Sammanfattningsvis kan konstateras att
flera forslag i utredningen &r bra, t ex att
servicegraden till dldre skall 6ka. Detta
far emellertid inte innebdra att vardutbu-
det till dldre minskar. Prioriteringar
maste diskuteras.

Det ar mycket viktigt att det offentliga
atagandet for vard och omsorg klargors.
Lakarforbundet har i sitt sjukvardspolitis-
ka program — dir familjeldkarsystemet
utgdr en del — visat végar till bittre re-
sursutnyttjande, for att vi i framtiden skall
klara av en lika vard for alla, inklusive de
aldre.
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Beklaglig retratt

[lEU-kommissionen gar nu emot EUs
egen domstol i frigan om arbetstidsdi-
rektivet. Enligt den sk Jaeger-domen
skall all tid pa arbetsplatsen rdknas som
arbetstid, alltsa dven jourtid som inte an-
vénds for aktivt arbete.

Men starka lobbyister tycks ha tving-
at EU till retratt. Kommissionen hivdar
nu att vila under jourtid inte ar att be-
trakta som arbetstid. Det ar beklagligt
och undergraver arbetstidslagarnas syfte
att skydda arbetstagare. LT
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Underbetyg

[Norrbottens-Kuriren (m) kritiserar
nedrustning i norrbottnisk sjukvard:

»Det allra senaste ar att akuta operationer
ska stoppas dven pa dagtid i Kiruna, Pited
och Kalix, ndagot som blir en him-
sko vid nyetableringar inom néringslivet.

Chefen fér Esrange har nu ocksd
meddelat bade landstingsradet Kent
Ogren (s) och oppositionens Kenneth
Backgard (ns) att man numera skriver in
betald privat sjukférsdkring i anstéll-
ningsavtalen.

Orsaken &r den skakiga situationen
inom sjukvarden i Kiruna.

Kan underbetyget bli tydligare?« e

Oavsett var vi bor och oavsett om vi &r
sjuka eller friska, arbetsgivare eller an-
stéllda, likare eller patient, gamla eller
unga — har vi alla ett intresse av att vart
gemensamma sjukfirsédkringssystem
fungerar.

/.../ Dérfér jobbar Férsédkringskassan
nu extra hart med att se till att just de
som har rétt till sjukpenningen far det —
men inga andra. Malet &r att halvera
antalet sjukpenningdagar fram till 2008.

Forsakringskassan i annonskampanjen
»Hela Sverige — halva sjukfranvaron«
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