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Lagre ersattning
for driftav S:t Goran
oroar lakarféreningar

Vardbolaget Capio far fort-
sétta att driva S:t Gorans
sjukhus i Stockholm i minst
nio ar till med option pa yt-
terligare fyra ar. Att det nya
avtalet ger lagre ersattning
oroar lakarféreningar.

Detér en affér av valdiga pro-
portioner. Totalt &r den vérd
mellan 11 och 16 miljarder
kronor, i dagens penningvér-
de, beroende pa om Capio ut-
nyttjar optionen eller inte.
Nar det galler sjalva priset
for ettars drift 1ag Capios bud
91 miljoner kronor under Ale-
ris. Men dessutom vann Capio
poéang paallade tre kvalitets-
kriterier som landstinget hade
satt upp: att minimera vard-
skador, att ge akutvard inom
rimlig tid och att slussa pa-
tienter som inte behdver akut-
sjukvard till andravérdgivare.

Thomas Flodin, ordférande i
Stockholms ldkarférening
och ledamoti Lakarférbun-
dets centralstyrelse, tycker
det ar positivt att kvalitet
fanns med som en faktor i ur-
valet:

—Detar intealls sjalvklart

att kvalitetskrav ingarien
upphandlingsprocess. Har
visade sig dessutom kvalite-
ten hastor betydelse.

Forra aret betalade landsting-
etcirkal,3 miljarder kronor
till Capio for driften av S:t
Goran. Politikerna foresatte
sigatt pressa
det priset,
ochidetnya
avtalet blir
ersdttningen
lite 1agre.
Foljden blir
att Capio
maste spara
eller rationa-
lisera, sager
Thomas Flo-
din:

—Detfinnsolika scenarier,
men ettalternativ &r att de
valjer att ha lagre avkast-
ningskrav. Det &r svart foren
utomstaende att avgéra hur
stor vinst de gor pasin verk-
samhetidag, men ettalterna-
tiv ar ju att de avstar fran hela
eller delar avvinsten.

Hur troligt ar det attin-
ternationella riskkapital-
fonder skulle gbra det?

oay
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Thoma
Flodin

S:t Gorans sjukhus i Stockholm ar det enda stora akutsjukhuset

i landet som drivs i privat regi.

—Dehar
kanske tagit
till sig nagot
av debatten
om riskkapi-
talet och var-
den.Omde
inte gor det-
ta, ar alter-
nativet na-
gon form av
rationalise-
ring for att minska kostna-
derna. Detkanivarstafall
ledatill ett tuffare arbetskli-
mat.

Bengt
Sparrelid

For Bengt Sparrelid, ordfo-
rande i S:t Gorans lakarfor-
ening, komvalet av Capio inte
helt ovantat:

— Efter det som hant under
hosten, med Carema-debat-
ten och annat, hade det varit

ett kénsligt lage att byta ga-
re. Och for ossanstélldaaren
&gare man kanner att foredra
framfor en man inte kanner.

Trotsallttal om kvalitet var
upphandlingen anda i forsta
hand en prisfraga, sager han:

—Detvinnande anbudet
ligger lagre an vad budgeten
gor for det har aret. Det mas-
te fafoljder.

Bengt Sparrelid befarar att
besparingar pa S:t Géran kan
spridasig till de andra sjuk-
husen i Stockholm. Till den
nedskarningsomfinnsiav-
talet kommer det staende
krav pa 2 procents effektivi-
sering per ar som ligger pa
allasjukhusi Stockholms
lans landsting.

Miki Agerberg

I&s mer En langre version av artikeln &r
publicerad p& Lakartidningen.se

Lokaltidning klandras for skriverier om journalintrang

En lakare som démts for jour-
nalintrang PO-anmalde lokal-
tidningens rapportering av
héndelsen. Nu klandras tid-
ningen for att ha &sidosatt
god publicistisk sed.

Lakaren lag i skilsméassa, och
for att fa adressuppgifter till
den kvinnasom hennes man
hade en relation med gick hon
olovligeninikvinnans jour-
nal. Lékaren erk&dnde senare
att hon gjort fel och accepte-
rade tingsrattens dom for da-
taintrang.

Nar lakaren borjade jobba

740

péett nytt sjukhus fick en lo-
kaltidning nysom det. | rap-
porteringen hette det att 1&-
karen»varitinneisinrivals
gynjournal«och det antyddes
att lakaren tagit jobb pa den
nyaorten eftersom exmakens
nyakvinna flyttat dit.

Lékaren kande sig utpekad
och kranktav rapportering-
en, som hon ansag framstall-
de henne som en fara for pa-
tienterna, ochanmaélde den
till Allmé&nhetens pressom-
budsman (PO).

Eftersom integritetsskydd

har ettallmanintresse mena-
de PO att det var motiverat
att rapporteraom domen och
det faktum att sjukhuset inte
underréattats om saken nar
man tagit referenser fran ti-
digare chefer.

Daremot var det missvis-
ande att framstéalla det som
att tingsratten inte trodde pa
lakaren nar hon sa att hon
baravarit ute efter adress-
uppgifterna. Genom att an-
vanda begreppet »rival«, som
ar ett varderande omdéme,
krénkte tidningen lakarens
privatliv. Antydningarna att

lakarenskulle havaltattar-
beta pa orten for att kvinnan
bodde dar ség PO som speku-
lationer som saknade belagg.
Det fanns dessutom uppgif-
ter i rapporteringen som
gjorde att kollegor kunde
identifieralédkaren.

PO ansdg att lokaltidningen
borde klandras och hanskot
arendet till Pressens opini-
onsnamnd, som ansag att tid-
ningen brutit mot god publi-
cistisk sed.

Michael Lévtrup
michael.lovtrup@lakartidningen.se
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u aEtue| It SMER varnar

Patienter som far tréffa lakare
mest n6jda med sin vardcentral

presenterar den nyamyn-

digheten Vardanalys sina
forstatva rapporter, som bada
galler effekternaav vardvalet.

| den forsta rapporten har
man analyserat svaren i Na-
tionell patientenkat, for att se
vilka faktorer som paverkar
den patientupplevda kvalite-
tenipriméarvarden. Under-
sokningen visar bland annat
att de sjukaste patienterna ar
mest ndjda och att kontinui-
teten i lakarkontakternaen-
ligt patienterna ar bast paen-
skilda privatavardcentraler.
Ettannat resultat &r att

mottagningar med en stor
andel besok hos lakare har en
hogre patientupplevd kvali-
tet. Anna Hager Glenngard,
en av rapportforfattarna, ser

L agom till sin ettarsdag

tvatankbaraforklaringar.

—Enkanvaraatt man for-
vantar sig att fa traffaen la-
kare. Om man dafar traffaen
sjukskdterska kan
man bli missnéjd
oavsett kvaliteten
pavarden. Enan-
nan forklaring
kanvaraatt nar
skoterskor far ta
alltstorre andel av besdken
har man mindre tid for »mju-
ka« aspekter som omsorg och
lyhérdhet.

Den andra rapporten &r en lit-
teraturgenomgang av de stu-
dier som gjorts pa effekterna
av attinforavardval. Vad gal-
ler den medicinska kvaliteten
finns det visst stod i forsk-
ningen for att vardval inom

»Det ar heltklart ti :
att vissa faktorer tivavalarmer noj-
samvarierar

valdigt mycket.«

specialistvard kan varakvali-
tetshodjande, medan motsva-
rande studier saknas for pri-
marvard. Vad man daremot
kan se ar att pa-
tienter som gor ak-

damedsinvard
och att deras folj-
samhet till be-
handling forefaller
varastorre. Aandrasidan ar
deras utbildningsniva ocksa
hogre, och det &r oklartvil-
ken faktor som ar avgérande,
sager Ulrika Winblad, en av
rapportforfattarna.

—Detar heltklartatt vissa
faktorer samvarierar véldigt
mycket, mendet finnsinga
studier som ar tillréckligt bra
for att kunnasédgavad som or-
sakar vad. Michael Lovtrup

for framhastad
LifeGene-lag

Efter att Datainspektionen i
december 2011 stoppat det
kohortbaserade LifeGene-pro-
jektet, gick regeringen snabbt
ut och meddelade att regel-
verket for registerforskning
skulle andras sa att projektet
kunde fortga (se LT 11/2012).

Nu varnar Statens medi-
cinsk-etiska rad, SMER, i en
skrivelse regeringen for att
strategin att snabbt undanréja
hinder fér den forskning som
man vill framja riskerar att pa
sikt skada fortroendet. Erfa-
renheten visar att negativ rap-
portering kring register- och
biobanksforskning kan gora
att viljan att delta snabbt
sjunker.

Att i stallet initiera en bred
etisk diskussion kring integri-
tetsfragor, samtycke och vins-
terna med registerforskning
for individen och samhéllet ar
mer tidskrdvande, men de
l&ngsiktiga effekterna uppva-
ger, anser SMER.

Michael Lévtrup

l&s mer En langre version av artikeln
ar publicerad pa Lakartidningen.se.
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