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Sakrare vard med béattre 1 T-system

neffektiva IT-system berédknas

kosta samhallet minst5 miljarder

kronor arligen. Det innebér inte f

bara betydande kostnader, vad
varre ar, konsekvensen ar ineffektiv
journalhantering som hotar patientsa-
kerheten. Risken okar for bland annat
samre foljsamhet till ladkemedels-
ordinationer, férvaxlingar av lake-
medel och feldoseringar.

Krangliga I T-system tar dessutom
tid och fokus fran arbetet med pa-
tienternaoch upplevs som ett bety-
dande arbetsmiljoproblem av ldkare
och annan personal inom vard och
omsorg.

Vad som behovs for en effektiv och patientsaker
vard ar att allaforskrivare har tillgang till elektro-
niska tjanster inom journalféring och lakemedels-
information som bygger pa vetenskapligt dokumen-
terade och kvalitetssakrade kunskapskallor. Tjans-
ter som alla professioner i vardkedjan maste ha till-
gang till.

Sedan lang tid har Lakarforbundet, Lakaresall-
skapet och Sveriges lakemedelskommittéer inom
sinarespektive organisationer arbetat med I T- och
lakemedelsfragor. En gemensam deklaration redo-
visadesiapril 2010.

Forraveckan skickade vi en gemensam skrivelse
till regeringen. En skrivelse for att pavisa nédvandi-
ga atgarder bland annat for att ge Sveriges patienter
en sdkrare och effektivare ldkemedelsbehandling.
Har betonar vi dven vikten av kunskapsstdd, inno-
vation, kvalitetsarbete och anvandarvanligheti re-
geringens IT- och lakemedelsstrategi.

I skrivelsen konstateras att I'T och ldkemedel
gladjande nog &gnas relativt stor uppmarksamhet i
budgetpropositionens avsnitt om hélso- och sjuk-
vardspolitiken. Sjalvfallet ar vi mycket positiva till
att dessa fragor ska prioriteras under mandatperio-
den. Synen att det finns stora forbattringspotentia-
ler till férhallandevis blygsamma kostnader delar vi
med regeringen.

en satsning som regeringen nu aviserat

nér detgaller IT och l1akemedel ger dessa

fragor en gynnsam framatrorelse. Lakar-

forbundet bidrar garnatill denna utveck-
ling. Vi foreslar bland annat att patientens aktuella
lakemedelsordinationer ska varatillgdngliga natio-
nellt for att 6ka patienternas sékerhet.

En gemensam ordinationslista for lakemedel som
kan nas av allavardgivare 6ver hela landet bor
skyndsamt inforas. Det skulle ka patientsékerhe-
ten och kvalitetssékra lakemedelsbehandlingen.
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Patienters aktuella ordinationer samlade
i enkéllaskulle radikalt férbattra da-
gens krangliga system. I dag maste filer
@ exporteras och importeras mellan oli-
= kadatasystem, och alltfor ofta maste
utskrifter pa papper fortfarande fax-
as mellan olika sjukvardsinrattning-
ar. Det har kréver att lagstiftningen
andras. Nagot som SKL, Sveriges
Kommuner och landsting, redan fore-
slagit till Socialdepartementet, och

som vi naturligtvis stoder.
1 Det kravs ocksa ett tydligt upp-
drag till den myndighet eller orga-

nisation som ska utveckla de elek-
troniska systemen och satta standarden for dessa.
Men ocksa for att utéva tillsyn och pa ikt forvalta
systemen. | dag &r det oklart vem som har huvudan-
svaret for dessa viktiga funktioner.

etar ndédvandigt att lakare som har prak-
D tisk kunskap om vardens verklighet invol-

veras i byggandet och utvecklingen av de

elektroniska journalsystemen. Staten be-
héver avsatta medel som gor det mojligt for lakare
att battre medverkai utvecklingen av ett anvandar-
anpassat och effektivt kunskapsstod for informa-
tion, forskning och kvalitetsuppféljning. Det har vi-

dessa fragor.

Sarskiltbor ST-lakare engageras. Dessa skulle
med fordel kunna fungera som motorer i det lokala
utvecklingsarbetet. Dessutom foreslar vi att statliga
pengar under mandatperioden ges till utbildning av
lakare i IT och lakemedel. s

Sverige kan hamna i EU-domstolen
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Sverige har anmélts till EU-kom-
missionen. Anledningen ar atten
Europalakare inte fick svensk
specialistkompetensiallméan-
medicin. Kommissionen har dér-
for inletten provning av eventu-
ell bvertrédelse av EU-réatten.

EU-kommissionen signalerar
nu att Sveriges hantering av Eu-
ropalékare inte ar forenlig med
direktivet om erkdnnande av yr-
keskvalifikationer.

I Sverige har vi bade Europa-
lakarkompetens och specialist-
kompetensiallmédnmedicin.
Kommissionen anser att tva ka-
tegorier for sammakvalifika-
tion strider mot direktivet.

Lakarforbundet har utfoérligt
forklarat att det rér sig om tva
olika kompetenser. Den svenska
regeringen ska svara EU-kom-

missionen fore den 1 december.
Om svaret inte &ndrar EU-kom-
missionens uppfattning kan
arendet foras vidare till EU-
domstolen.

En féllande dom kan ge dryga
boter fram till dess att Sverige
anpassat sig till EU-réatten.

Allmanmedicin ar i dag ingen
egen specialitet inom EU. For att
erkannas som specialitet i yrkes-
kvalifikationsdirektivet kréavs
att tva femtedelar av landerna
inom EU har denna specialitet.
Lakarforbundet kommer oav-
sett utfall i Bryssel att verka for
attvarnaom var specialitet, som
ar viktig for att sékerstalla hdg
kvalitet i halso- och sjukvarden.

Heidi Stensmyren
andre vice ordférande
i Lakarforbundet
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