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sjukvardsorganisation

ningen i Skaraborg sa skulle
detinnebé&raattvi lade ner
mycket mer resurser tidigt i
vardkedjan och jobbade annu
mer preventivt. Déskulle vi
spara pengar hos oss pa sjuk-
husen.

Att svensk sjukvard till hu-
vuddelen ar offentlig borde
underlatta, anser han.

—De har budgetramarnaar
juganskachimdraegentligen
—attdela upp pa primarvard
och sjukhus—det ar ju skatte-
pengar alltihop.

Ocksa Andreas Hellstrom
tror att Sverige kan laraav
Kaiser Permanente.

—Vi hoppas fa ny kunskap
om hur man kan jobba med
den typen av modeller for att
dversatta och omformatill
svenska forhallanden, sager
han.

Men finns det inte nagra
nackdelar med Kaiser Per-
manentes system? Hur blir
det med personlig integri-
tet och sekretess om IT-sy-
stemen ar sa transparenta?

—Ja, man kan ju fundera
Over vad man som patient har
for méjlighet att avsta fran
till exempel screening. Och
skaintevarje individ ytterst
taansvar for sin egen halsa?
Med andra ord maste integri-
tets- och egenansvar vagas
mot nyttoeffekter, sdger
Svante Lifvergren.

Han tycker man maste un-
dersoka balansgangen mellan
aenasidan personlig integri-
tet och sekretess, d andrasi-
dan informationséverforing-
en om patienten langs hela
vardresan, dar manga vardgi-
vare ar involverade.

—Detsenare har kanske
inte s& mycket med det halso-
framjande att gora, utan
hanger ihop med integration
av olikavardaktiviteter, na-
gotsom Kaiser Permanente
ocksaarbetar intensivt med.
Vi har ju en sadan diskussion
i Sverige i samband med PUL
och liknande. Allt det har ar
infallsvinklar som bor under-
sokas ndrmare om koncepten
ska dverséttas och tillampas i
en svensk hélso- och sjuk-
vardskontext, sager Svante
Lifvergren.m
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Avgift for tolk laggs pa
Invandrare 1 Danmark

Fran den 1 junii ar far manga
invandrare i Danmark betala
for att fa tolk i sjukvarden. Be-
slutet har fatt den danska
Leegeforeningen att rasaiin-
lagg efter inlagg om framlings-
fientliga vindar i sjukvarden.
Felianamnes, felbehandlingar
och uteblivna besok blir effek-
ten, fruktar foreningen.

—Ettav de viktigaste verkty-
gen for lakarna ar samtalet
med patienterna. Om inte det-
tafungerar finns det stor risk
att lakare inte kan stalla ratt
diagnos och att de borjar an-
vanda sig av defensiv medicin,
detvill sdga 6verbehandlar.
Effekten kan ocksa bli under-
behandling pa grund av miss-
forstdnd i kommunikationen,
sager Yves Sales, vice ordfo-
rande inom Lageféreningen.

Bakgrunden &ar den danska
regeringens beslut 2004 om
attutlanningar som botti
landet i mer &n sju ar ska be-
talaen avgift for tolk fran
sommaren 2011. Overens-
kommelsen var bred mellan
flera partier i folketinget.
Forraaret justerades beslu-
tet, efter patryckningar fran
Dansk Folkeparti, till att gal-
lainvandrare som botti lan-
detifyraar, men att lata tolk-
hjalp fortfarande varagratis
for till exempel vissa alders-
grupper och vid vissa psykis-
katillstdnd. Dessa regler ar
inte klarlagda an, inte heller
hur hog den nya fasta kostna-
den for tolk skavara. | dag ar
cirka 8 procent av befolk-
ningen invandrare.

—Regeringen tror att detta ska
fainvandrare att bli motivera-
de att larasig danska, menvi
har juméangainvandrare som
bott har i 10-15 ar som anda
inte kan spraket for att de ar
skadade sjélsligteller &ranal-
fabeter, séger Yves Sales.

I en egen undersoékning av
Laegeféreningen bland 93 Ia-

»Tanken med den nya lagen &r inte att vissa ska ha battre tillgang till

lakarhjalp. Den handlar om att ge utlanningar ett incitament att lara
sig danska sa att de kan fa vard pa sjukhusen pa samma villkor som
andra, sager inrikes- och halsominister Bertel Harder, Venstre.

kare tror nio av tio lakare att
sprakproblemen gor att ris-
ken for fel 6kar nar betal-
ningskrav laggs pa patienten.
Attaav tio menar att sjuk-
domsbeskrivningen paver-
kas, och sex av tio tror att pa-
tienternafar svarare att folja
lakemedels-
behandling.

—Viserdet
som helt
oetisktatt
man genom-
for integra-
tionspolitiki
sjukvarden.
Dessutom
bryter regeln
mot den forsta raden i sund-
hedsloven som sager attalla
skaha lika tillgang till vard,
séger Yves Sales, som ocksa
befarar att vissainvandrare
kommer att utebli fran vard-
besok.

Men inrikes- och halsomi-
nister Bertel Harder, Venstre,
menar att allafortsatt har
likatillgang till sjukvard.
Aven efter den 1juni.

—Tanken med den nya la-
gendrinte attvissa ska ha
battre tillgang till lakarhjalp.
Den handlar om att ge utlan-

Yves Sales

ningar ettincitament att lara
sigdanskasaatt de kan fa
vard pasjukhusen pasamma
villkor som andra utan att be-
hova tolkhjalp for att forsta
ldkarna, sager Harder.

Hur ser du pa de risker
med felbehandlingar som
lakare patalar?

—Den enskilda lakaren far
vidvarje tillfalle med en pa-
tientavgdra om det finns be-
hov av tolk. Det &r alltid laka-
rens situation och specialitet
som avgor detta, och det ar
inget som forandras for att vi
infor en avgift for utlanning-
ar. Med utvecklingenav allt
fler telefontolkar har ocksa
tjansten blivitbilligare, sdger
Bertel Harder.

Regeringen beddmer att be-
slutet sparar 15 miljoner dans-
kakronor arligen, nagot som
Yves Sales tvivlar starkt pa.

—Beslutet kommer med all
sannolikhet att bli dyrt for
samhallet. Sjukvarden kom-
mer att begd misstag. En
sjukdom far lov att vaxa till,
som sedan dessutom skapar
ett lidande for den enskilde,
sager Sales.

Agneta Borgstrom
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Lakarforbundet:

Oka rorligheten for icke-legitimerade

Individuella introduktionspro-
gram for EU-l&kare kan l6sa
problemet med att arbetsgi-
vare brister i att se till att de
anstallda har ratt kompetens,
inte minst vad galler sprak-
kunskaper. Det papekar La-
karforbundet i ett remissvar
om yrkeskvalifikationsdirek-
tivet. Lakarforbundet vill ock-
sd att det ska bli lattare for
icke-legitimerade lékare att
réra sig mellan EU-landerna.

Lakare arenav sjuyrkes-
grupper som inom EU omfat-
tasav det automatiskaerkan-
nandet av yrkeskvalifikatio-
ner. L&karforbundetar i
grunden positivt till systemet
med EU-lakare: »Det auto-
matiska erkannandet [av yr-
keskvalifikationer] har fun-

gerat val och bor fortsatt-
ningsvis gallak, skriver La-
karforbundet i ett remissvar
till Saco med anledning av att
direktivet (2005/36/EG) ses
over for en eventuell framtida
omarbetning.

Men det finns nagra pro-
blem, enligt Lakarférbundet.
Arbetsgivare ser inte alltid
till att den anstéllda har den
kompetens som forvantas
och verksamheten kréver, till
exempel sprakkunskaper.
»Ur ett patientsékerhetsper-
spektiv ar det rimligt att
sprakkunskaper ar en forut-
sattning for att fa sina kvali-
fikationer erk&dndaiannat
EU/EES-land«, skriver La-
karférbundet och foreslar
individuella introduktions-
program »for att sékra det

automatiska erkdnnandet.

Lakarforbundet passar i
sitt remissvar ocksa pa att
upprepakravet pd att EU er-
k&nner allménmedicin som
en specialitet i nivd med and-
raspecialiteter. Vidare efter-
lyser Lakarférbundet battre
information fran EU-lander-
nas myndigheter om till ex-
empel ansokningsforfaran-
det for legitimation.

Lakarforbundet vill ocksa un-
derlatta for icke-legitimerade
lakare att rérasig 6ver gran-
sernainom EU. Férbundet
refererar till de cirka 850
svenska lakarstudenternai
Polen, av vilka de flesta kom-
mer att viljagora praktik i
Sverige och snabbt kommain
pasvensk arbetsmarknad.

Landstingen bér &ven kun-
naanstallalédkarstudenter
frdn andra EU-lander som ar
i slutetav sin utbildning som
handledda vikarier, framhal-
ler Lakarférbundetiettre-
missvar till Behorighetsut-
redningen. | dag géller Soci-
alstyrelsens generelladis-
pens fran legitimationskravet
bara for lakarstudenter i Sve-
rige fran och med termin nio,
medan 2500 svenska lédkar-
studenter i andra EU-lander
saknar denna mojlighet till
handledd klinisk tjanstgo-
ring infor sin legitimation.

Lakarférbundet framfor
aven sinaasikter via CPME
(Standing Committee of Eu-
ropean Doctors).

Marie Narlid
Michael Lévtrup

lakartidningen nr 9 2011 volym 108

457



[] aEtue| It Landsting och

Sjukhusdirektor
| Vasternorrland
far sparken

Sigbjorn Olofsson far spar-
ken som sjukhusdirektor i
Sundsvall och Ornskéldsvik.
Konflikten med landstingsra-
det Jacomina Beertema (M)
blev till slut ohallbar for
Landstinget Vasternorrland.

—Konflikten har skadat for-
troendet for landstinget, tar
oerhoért mycketkraftavallai
organisationen och jag kan
inte se att Sighjérns relation
med politikernagar att repa-
rera. Darfor far han sluta,
sade Anders L Johansson,
som ar tillférordnad lands-
tingsdirektor, under en
presskonferens mandagen
den 21 februari.

Landstingsdirektoren hade
dé& agnat helgen at att komma
Overens med Sigbjorn Olofs-
sonom en revidering av hans
formanliga anstallningsav-
tal. Frdn 1 marsoch ettar
framat kommer Olofsson att
finnas kvar i landstingets or-
ganisation som utredningsre-
surs, darefter far han behalla
sinlon under ytterligare tva
ar utan att behéva arbeta.

Sigbjorn Olofsson fick ta dver
direktorstjanstenvid L&ns-
sjukhuset Sundsvall-Harno-
sand, i borjan av januari forra
aret, sedan forra sjukhusdi-
rektdren Margareta R6dén
fatt sparken.

Under drygtett ar har
Olofsson varit sjukhusdirek-
tor i bade Sundsvall och Orn-
skoldsvik och dragit pasig
skarp personalkritik for sin
ledarstil och satt att genom-
drivakraftiga besparingar.

—Han aren ekonom som
mojligen ar skicklig pasiffror,
men som inte forstar hur var-
den fungerar. Jag tror att
manga i personalen insag re-
dan vid forsta informations-
motet med Sigbjérn Olofsson
att det har inte kommer att
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hallailangden, sager 6verla-
kare Hans Lowgren, tidigare
chef for sjukhusets lungkli-
nik.

Sigbjérn Olofssons konflikt
med moderaten Jacomina
Beertema—sjukvardsansva-
rigt landstingsrad efter valet
i hostas —har pagatt infor ép-
penridaimer an ett halvar.

Beertema lovade att ge Olofs-
son sparken i valrérelsen men
har den senaste tiden tonat
ner sin kritik. Sighjorn Olofs-
son har daremot fortsatt i ett
hogt uppskruvat tonlége och
kritiserat Beertemasaval i
landstingets verksamhetsbe-
rattelse somiett pressmed-
delande forraveckan, dar han
anklagade henne for l16gner
om lungsjukvarden vid lans-
sjukhuset.

—Jag angrar inte ett dugg
vad jag skrivit om Beertema.

A -h

Jonas Wallvik, ordférande for
Medelpads lakarforening:

»Det &r bra att vi
antligen far ett besked
och férhoppningsvis
kan fa arbetsro for att
gora nagonting at
sjukhusets skamfilade
rykte.«

Foto: Hakan Nordlof

Foto: Rolf Edlund

3§
Sparkade sjuk-  Sjukvards-
husdirektéren landstings-
Sighjorn Olofs- radet Jacomina
son. Beertema (M).

Ochidenman jag angrar na-
gontingunder min tidi
Sundsvall, sd handlar det en-
dast om detaljer. Det har
sjukhuset hade tidigare Sve-
riges langsta kder. Nu klarar
vivardgarantin, far tadel av
regeringens kémiljard och ar
pa god vag att genomfora de
kostnadsreduceringar som
politikernabestallt, sdger
Sighjorn Olofsson.

Pressmeddelandet —som
snabbt togs bort fran lands-
tingets webbplats — blev den
utlosande orsaken till att Sig-
bjérn Olofsson sparkades.
Personalen pa lungkliniken
protesterade direkt mot
Olofssons beskrivning av
lungsjukvarden.

—Han kom med direkta
I6gner om att vi inte fungerat
som lansklinik. Viblev upp-
rorda 6ver att anvandas som
slagtrédihans konflikt med
politikerna och sarskilt nar
det kommer fran en person
som aldrig besokt var klinik
och som monterat ner viktiga
delar av den, sager Hans
Lowgren.

Jonas Wallvik, ordférande for
Medelpads lakarforening,
kommenterar Sigbjérn Olofs-
sons avgang:

—Detar braattviantligen
far ett besked och férhopp-
ningsvis kan fa arbetsro for
att gra nagonting at sjukhu-
sets skamfilade rykte.

Landstingsledningen i Véas-
ternorrland uppger att rekry-
teringsprocessen for att hitta
nyasjukhusdirektoérer harin-
letts. Sigbjorn Olofsson gor
sin sista arbetsdag som sjuk-
husdirektdr den 1 mars.

Fredrik Martensson
frilansjournalist

DO gjorde upp

Uppgorelse har ingatts mellan
Landstinget i Varmland och
den kvinna som anmélt en I&-
kare pa ortopedmottagningen,
Centralsjukhuset i Karlstad, till
DO for etnisk diskriminering,
se Lakartidningen nr 47/2010
och 49/2010.

Kvinnan, som har invandrar-
bakgrund, sokte vard pa orto-
pedmottagningen for knépro-
blem. Enligt DO:s underlag ifra-
gasatte lakaren varfor kvinnan
inte pratade svenska efter fem-
ton ar i Sverige och tillade att
om han hade bott i Kurdistan sa
skulle han lart sig spraket dar.

— Det héar handlar om réatten
till vard pa lika villkor. Man ska
inte fa ett simre bemétande
for att man kommer fran ett
annat land och talar ett annat
sprak, sager Laine Nou Stréom-
gren, jurist och processforare
pa DO, Diskrimineringsom-
budsmannen.

Forlikningen innebar att
kvinnan far 30 000 kr i skade-
stand, en summa som Lands-
tinget i Varmland ska ha beta-
lat ut senast den 21 mars.

— Aven om Landstinget i
Varmland inte medger direkt
diskriminering sa &r kvinnan
glad och ser uppgoérelsen som
en upprattelse, sager Laine
NGu Stromgren pa DO. m

Lakartidningen
nominerad till
»basta nyhet«

»Hedersforfattare« forekom-
mer i varannan medicinsk av-
handling. Det kunde Lékartid-
ningen avslojaien artikel i nr
4/2010, med uppfoljning i nr
6/2010.

Artikeln, skriven av Lékar-
tidningens reporter Michael
Lévtrup, har nu nominerats till
Fackforbundspressens journa-
listpriser i klassen »Basta ny-
het« (till exempel gravjobb,
avsléjande).

Bidraget ar ett av fyra nomi-
nerade i klassen »Bésta nyhet.
Vinnaren utses den 10 mars. m

o
Expertutlatandet
fardigt
Den norska rattstoxikolog som
Rattsliga radet anlitat som
sakkunnig i Astrid Lingren-fal-
let har lamnat sitt utlatande till
Socialstyrelsens réattsliga rad.
Trots att yttrandet inkom se-
nare an beréknat tror Robert
Grundin, Réattsliga radets fore-
dragande, att némnden ska
kunna behandla &rendet som
planerat den héar veckan. m
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patientsakerhet

arenden

Fler patientsékerhetsérenden
och langre versioner finns pa
Lakartidningen.se.

Riskfyllt med
rériga rutiner

Oklara rutiner medférde att
patienten inte informerades
om att det bortopererade
fodelsemarket var ett malignt
melanom och att inte

efterbehandlingen kom igang.

Sjukdomen hann sprida sig i
kroppen innan misstaget
upptacktes, men da var
palliativ behandling det enda
som aterstod. (Soc
21890/2010)

En kvinna i 60-arsaldern ope-
rerade i slutet av september
bort ett fodelsemarke pa ba-
len. Efter operationen fick

hon veta att kliniken skulle
héra av sig »om det &r n&got«.
PAD-svar ett par veckor se-
nare angav att det rérde sig
om ett malignt melanom som
var radikalt bortskuret. Léka-
ren signerade utlatandet och
gjorde en anmalan till tumor-
registret. Men han informe-
rade inte patienten och initie-
rade inte heller efterbehand-
ling med utvidgad excision
och lymfkortelborttagning
enligt gallande vardprogram.

| april blev kvinnan kontaktad
av tumarregistret med forfra-
gan om hon ville ingd i en stu-
die om melanom. Kvinnan
kontaktade da sjalv kliniken
som opererat henne for ater-
besok. Eftersom man i da for-
stod att hon inte fatt ndgon
efterbehandling fick hon en
remiss for att genomga detta
nu i stallet. | samband med
den utvidgade excisionen hit-
tades metastaser i opera-

tionsomradet och i lymfkort-
larna i armhalan. Vidare un-
dersdkningar visade metasta-
ser avenilungornaochii
skelettet, s& smaningom ock-
sd i levern. Botande behand-
ling var nu inte langre mojlig,
utan cytostatikabehandling i
palliativt syfte planerades.

Handelsen anmaldes till Soci-
alstyrelsen enligt lex Maria.
Kliniken beskriver ett rorigt
system for hantering av prov-
svar som inte ar dokumente-
rat i ndgon skriftlig rutin. L&-
karnas tid for administrativt
arbete anvands ibland i stél-
let for &terbesok eller annat
patientarbete, och lakarna
blir ofta storda av telefon-
samtal, kolleger eller annan
personal nér de arbetar med
journaler och provsvar pa
mottagningen.

Vardgivaren foreslar sjalv
bland annat att alla patienter
ska f& besked om PAD-svar,

oavsett resultat, och att det
ska dokumenteras i journalen.
Dessutom bor tillrackligt med
tid avsattas varje dag for ad-
ministrativt arbete i ostoérd
miljo.

Socialstyrelsen konstaterar
att patienten utsattes for en
allvarlig vardskada och att
oklara och ofullstéandiga ruti-
ner for hantering av bland an-
nat provsvar, PAD-svar och
journaler sannolikt bidragit
till handelsen. Socialstyrel-
sen ar mycket kritisk till detta
men tror att klinikens fore-
slagna atgarder kommer att
minska risken for en upprep-
ning om de genomfors.

Redaktor:
Sara Gunnarsdotter 08-79034 10
sara.gunnarsdotter@lakartidningen.se
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