maktuellt

arbetstid

»Kan vi forvanta oss
att nagon efter 20
timmars arbete ska
kunna undvika att géra
misstag?«

skatasig till och fran jobbet
och man ska hinna dtaoch
man ska hinna skdtaom sin
hygien och vardagliga saker.
Och sova. Och méanga ganger
maste vi anda acceptera att
de flesta personer ocksa har
ettsocialt livoch att det ofta
ar hogprioriterat. Det bety-
der att redan vid 11 timmar s
kommer de flesta att fa lite
sémnbristom maninte &r en
valdigt disciplinerad person
som antingen inte har ett so-
cialtliveller som sager nej till
det.

Man kan emellertid i kol-
lektivavtal gbra upp om av-
steg fran regeln som séger att
vi har ratt till minst elva tim-
mar vilamellan arbetspas-
sen.

— Det ska da losas genom
att man ger annan likvérdig
kompensation, sdger Géran
Kecklund och tillagger att
pengar aldrig kan vara lik-
vardig kompensation.

—Dukan inte taigen sémn
med planboken. Det som av-
ses med likvardig kompensa-
tion &rannan ledighet, att
man kan fa lite langre ledig-
het efterat for att kunna sova
igen senare. Men du har inte
eliminerat riskokningen for
felhandlingar genom mojlig-
heten att sova
igen. Den &r
. juavhangig
av hur lang
dygnsvilan
armellan
passen. Aven
med annan
likvérdig
kompensa-
tion sa kom-
mer konse-
kvensen att bli lagre séker-
het.

—Halsan hos den anstéllda
palang sikt kan skyddas av
»annan likvardig kompensa-
tion« men riskerna for pa-
tienternaminskar inte.

Sara Gunnarsdotter
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patientsékerhet

FOr trott for
att rakna ratt

Ett nyforlost barn fick tio ganger
for hég dos av morfin. Handel-
sen anségs bero pa att den
tjanstgorande lakaren var alltfor
trott efter 20 timmars arbete.
Socialstyrelsen valkomnar en
kulturférandring som innebé&r
att lakarna pa kliniken ska kun-
na saga nej om kénslan av att
inte kunna gora ett bra jobb in-
finner sig.

(S0c9.3.1-27764)

Det var sent pa natten och en av
barnklinikens mest erfarna 18-
kare hade varit i tjanst sedan
tidig morgon. P& grund av att
lakaren raknade fel fick ett ny-
forlost barn pa neonatalavdel-
ningen tio ganger hogre morfin-
dos an avsetti ett dropp. Trots
att barnets blodtryck sjonk kon-
trollerades aldrig morfindose-
ringen eftersom man visste att
den ordinerats av en sa erfaren
lakare. Barnet fick blodtryckshoj-
ande lakemedel. Forst efter tva
dygn upptéacktes feldoseringen

och korrigerades. Barnet be-
doms ha klarat sig utan besta-
ende men av dverdoseringen.

Handelsen anmaldes enligt lex
Maria till Socialstyrelsen, som
déarefter har gjort en tillsyn av
kliniken tillsammans med Ar-
betsmiljoverket med syftet att
félja upp hur arbetstidslagen
tillampas samt vilka atgarder
som vidtagits efter handelsen.

Enligt vardgivaren ligger orsa-
ken till hédndelsen i att Iakaren
var trott efter att ha arbetat i 20
timmar. Socialstyrelsen konsta-
terar att kliniken har svart att be-
manna jourverksamheten men
att lakare pa kliniken forvantas
klara av sin arbetssituation.

Dessutom har ett antal orsa-
ker kring lakemedelshanterings-
séakerhet i allmanhet och dose-
ring av morfin i synnerhet, iden-
tifierats som bidragande till
handelsen.

Forutom de atgarder som av-
ser att sékra och forbattra lake-
medelshanteringen skriver vard-
givaren att joursystemet har
setts Over eftersom det inte pas-
sar alla att arbeta nattetid. Man

arbetar ocksa pa att rekrytera
och utbilda fler lakare samt géra
riskbeddomningar vid negativa
forandringar. Socialstyrelsen
anser att vardgivaren vidtagit
adekvata atgarder och tror att
nyrekrytering av specialistlakare
till kliniken pa sikt kommer att
forbattra arbetsmiljon for befint-
liga lakare och att risken for fel-
behandlingar pa grund av trott-
het ddrmed kommer att minska.
Men Socialstyrelsen pekar pa
att det inte vidtagits nagra ar-
betsmiljoforbattrande atgarder
for lakarna i dagslaget och me-
nar att detta borde tas med i
verksamhetens riskbedémning,
aven om det inte ar en negativ
forandring. Socialstyrelsen skri-
ver att det ska finnas rutiner for
att kontinuerligt identifiera, ana-
lysera och beddéma risker i verk-
samheten samt rutiner for att
vidta avhjalpa atgarder.
Socialstyrelsen ser positivt pa
att verksamheten jobbar med
kulturférandring som gar ut pa
att lakarna pé ett prestigelost
satt ska kunna avsaga sig arbete
som man inte anser sig beharska.
Sara Gunnarsdotter

Nollvisionen orealistisk
— men anvandbar

edan 2009 sasocialminis-
Rter Goran Hagglund att

hanville haen nollvision
for vardskador. I slutet pd 2010
upprepade han detta och satsa-
de 400 miljoner kronor som
skulle delas ut till de landsting
som uppfyllde vissa patientsa-
kerhetshdjande krav. Sedan
dess har flera hakat pa och nar
Sveriges Kommuner och lands-
ting arrangerade den senaste
patientsédkerhetskonferensen
var temat just nollvisionen.
Men Goran Kecklund tror att
detalltid kommer att begas fel.

—Man kommer inte att kunna
skapa sadana villkor dar man-
niskor alltid ar pa topp och
allting fungerar jattebra; ruti-
nerna, samarbetet ... Varden
aren sadan miljo. Misstag
kommer alltid att finnas och
de kan dessutom vara larori-
ka.

Goran Kecklund menar att
det ocksa galler trafiken, dar
riksdagen 1997 beslutade att
malet for trafiksakerheten i
Sverige skavaraatt ingen ska
do eller skadas for liveti tra-
fikolyckor.

—Jag tror inte att det ar na-
gon som tror pa den nollvisio-
nen heller. Om det verkligen
var valdigt viktigt, da skulle vi
kunna astadkomma det redan
idag genom attingen fick kéra
mer &n 50 km i timmen, att
man forbjod nattkdrning eller
automatiserade bilkdrning.

En sadan drastisk atgard ar
enligt Géran Kecklund annu
svarare att tankasiginom
varden.

—Om man bestdmde sig for
attinte operera pa natten sa
kanske vi skulle kunna fa far-
re felhandlingar, men det kan-
ske ocksa skulle varafler pa-
tienter som dog for att de inte

opererades akut, men da skul-
ledetiallafall intevaraett
misstag under operationen ...

Goran Kecklund tror &nda att
nollvisionen kan varainspire-
rande nar man brinner for
fradgan och kanner ett stort
engagemang moraliskt. Dess-
utom kan en nollvision leda
till att sakerhetsfragan far
mer uppmarksamhet och att
sjukvarden satsar mer resur-
ser pa att forbattra patientsa-
kerheten.

—Men jag som forskare har
min bild av hur manniskan
fungerar, allabegréansningar
och var samverkan med an-
nat. Och daser jag inte huren
nollvision skulle kunnavara
genomfdrbar. Men det ar moj-
ligt att det ar bra att hasddana
orealistiska mal for det far
méanniskor, allaaktorer, att ga
atettochsammahall. =
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Arbetstidsdirektivet har landat

»| borjan av 2000-talet var
frdgan om arbetstid valdigt i
fokus tills den blev reglerad i
avtal. Efter det har det varit
stilla.«

Det sager Nils Erik Solberg,
chefsjurist pa Lakarforbun-
det.

Nar Sverige gick med i EG for-
band mansig attinforaar-
betstidsdirektivet i den svens-
ka arbetstidslagen. Infor info-
randetav direktivet fannsen
del farhagor, inte minst inom
sjukvarden. Sammanfatt-
ningsvis kan man séga att de
nya bestdmmelsernainnebar
hogst 48 timmars genom-
snittlig veckoarbetstid, 11
timmars sammanhangande
dygnsvila, arbetstid for natt-
arbete samt kompledighet vid
tillfalliga undantag fran
veckoviloregeln. Arbetsgivar-
natankte att det skulle inne-
baraorganisatoriska omojlig-
heter och arbetstagarnavar
oroliga for stora forandringar
i arbetstiden.

Det drojde till 2005 innan den
svenska lagen verkligen an-
passades efter EG-direktivet.
Sveriges Kommuner och
landsting, SKL, menade att
sjukvarden skulle skadas av
dennyalagen och attden
skulle bli svar att tillampa
utan ett tillskott pa ca 3000
lakare (LT nr9/2005, sidan
626). Men det fanns daven en
oro fran arbetstagarhall; till
exempel var de unga lakarna
rdddafor att de nyareglerna
skulle forsvara mojligheterna
till handledd praktik.

Men farhdgorna tycks inte
hainfriats.

—Jag tycker att arbetstids-
direktivet och de &ndringar
som féljde darpa i den svenska
arbetstidslagen verkar halan-
dat ganska val, sager Nils Erik
Solberg och fortsatter:

— Atminstone far férbundet
inte likamanga oroliga for-
fragningar nu som tidigare.

Nils Erik Solberg séger att
man har hittat lokala I6sning-
aroch att avstegsavtal har

tecknatsisnartsagt helalan-
det.

—Det har funnits behov av
attforandradygnsvilan.

Men han betonar att L&kar-
forbundet hela tiden varit tyd-
ligt med att den likvérdiga
kompensationen som lagen
kraver vid tecknande av av-
stegsavtal fran 11-timmarsre-
gelnaldrig helt och hallet kan
handlaom
pengar.

—Ingen blir
piggare aven-
bart lite mer
pengar.

Overhuvud-
taget tycker
Nils Erik Sol-
berg att fokus
kring arbetsti-

Nils Erik
Solberg

»Ingen blir piggare av
enbart lite mer pengar.«

der inte handlar om ekonomi i
samma utstrackning som tidi-
gare, utan har flyttats till ar-
betsmiljo, hdlsa och patient-
sakerhet.

Nils Erik Solberg menar ocksa
attsjalva processen att nd
fram till de lokala lésningarna
i sig har varitav godo.

—»Vad ar viktigt just har?«
Man har suttit och diskuterat
hur arbetsmiljon ser ut och
var som &r belastande och
vad som paverkar verksam-
heten. Det har fatt upp fra-
gornaom arbetsmiljé och pa-
tientsakerhet pa bordet pa ett

annat satt&ntidigare.

—Jag tror det har paverkat
manga organisationer sa att
strukturen nu ar bade tydliga-
re och battre.

Som exempel némner han
nattjoursveckor, som blivit
vanligare de senaste aren.

—Detar braatt inte behdva
vaxlamellan att jobba dag och
nattiett kor.

Arbetstidsdirektivet tycks
emellertid inte halandat lika
mjuktialla EU-Iander. Darfor
har férhandlingar inletts for
attrevideradirektivet (se ar-
tikeln nedan). Men Nils Erik
Solberg tror inte att det kom-
mer att paverka svenska for-
hallanden namnvart.

Sara Gunnarsdotter

Parterna foérhandlar om andrade arbetstidsregler i EU

For manga vardanstallda i
Europa arreglernai EU:s ar-
betstidsdirektiv i praktiken
satta ur spel. P& initiativ fran
EU-kommissionen har ar-
betsmarknadsparterna pa
Europaniva inlett forhand-
lingar om att revidera direk-
tivet.

| september 2011 hotade EU-
kommissionen att dra Irland
och Grekland infér EU-domsto-
len. Skélet &ar att man later 14-
kare arbeta 65-70 timmar i veck-
an —langt mer &n de 48 timmar
som ar maxgransen i arbets-
tidsdirektivet — utan att ge dem
den vilotid som regelverket f6-
reskriver.

Redan 2010 konstaterade kom-
missionen i en rapport att av-
steg fran EU:s arbetstidsdirek-
tiv, som reglerar arbetstider och
viloperioder for Europas arbets-
tagare, ar vanliga. Manga lander
brister exempelvis enligt kom-
missionen i implementeringen
av reglerna for hur forlorad vila
ska kompenseras och for hur
jourtid pa arbetsplatsen ska
raknas.

Allt fler lander utnyttjar dess-
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utom den mdjlighet som direkti-
vet ger att infora ratten for en-
skilda arbetstagare att komma
Overens med sin arbetsgivare
om undantag fran 48-timmars-
regeln. Sexton lander tillater i
dag sddana undantag, ofta spe-
cifikt inom vardsektorn,

medan 11, dari-
bland Sverige,
inte gor det. Ett
undantag
kréaver dock

en skriftlig
Overens-
kommelse
mellan ar-
betstagaren
och arbetsgi-
varen, vilket
ofta saknas.

Problemen med imple-
menteringen i kombination med
att direktivet anses fungera da-
ligt pa en allt rorligare och flexi-
blare arbetsmarknad gjorde att
EU-kommissionen 2010 inledde
en dialog med arbetsmarknads-
parterna pa Europanivd om en
oversyn av direktivet. Det finns
enligt kommissionen en kon-
sensus om att parterna bor ha
storre frihet att utifrdn arbetsgi-
varnas och arbetstagarnas be-

hov avgora hur regelverket ska
implementeras i detalj. Kommis-
sionen p&pekar samtidigt att
man inte avser att 6verge princi-
pen om miniminivaer pa EU-niva
for att skydda arbetstagarnas
halsa.

Enligt EU:s fordrag
kan parterna pa ar-
betsmarknaden
sjalva komma
Overens om
andringari
EU:s arbets-
lagstiftning,
ochislutet av

2011 medde-

lade Europa-
facket och deras

motparter pa ar-
betsgivarsidan att

man inlett formella for-

handlingar om ett reviderat di-
rektiv. Man har nu nio manader
pa sig att komma Gverens. Miss-
lyckas detta kan kommissionen
lagga fram ett eget forslag.

Det senaste forsoket att fa till
stand andringar i arbetstidsdi-
rektivet slutade 2009 i ett dod-
lage mellan EU-radet och EU-
parlamentet.

Michael Lévtrup
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