B DEBATT OCH BREV

Sekretessen hotas om vi skall anmaiila trafikfarliga bilférare

Hur méanga gravt alkoholpéaverkade pa-
tienter har jag inte haft under mina jou-
rer? Om ldkare i framtiden riskerar att
anmélas till HSAN om de »flagrant mis-
sar att anmila trafikfarliga patienterx,
ja, da ar det vil lika bra att anmala savél
rubb som stubb. Hellre anmila tio gang-
er for mycket d4n en gang for lite, och ris-
kera publicering, med namn och allt, i
kvillspressen.

Forvarapatienter ir i regel lakaren en
auktoritet. Det kan vi utnyttja genom att
dgnanagra minuter at att tala om for ho-
nom varfor han tills vidare skall avsta
fran att kora bil. Min erfarenhet &r att
det 6vervildigande flertalet av de dldre
sjdlvainser nir det ar dags att sluta kora,
med eller utan patryckningar fran anho-
riga.

I Lékartidningen 49/2005 (sidan 3761)
star att 1dsa: »Minst 40 liv om aret kan
raddas om ldkarna far battre mojlighe-
ter att anmila medicinskt oldmpliga bil-
forare. Det hdvdar Vigverket som i sam-
rad med Socialstyrelsen utrett lakarnas
anmalningsskyldighet. Totalt handlar
det om tiotusentals kérkort som bor
aterkallas, troligen fler. (...) Enligt nuva-
rande korkortslag ar likaren skyldig att
anméla uppenbara fall till linsstyrelsen.
I framtiden ska det enligt utredningen
racka med en vilgrundad misstanke for
att likaren ska kunna agera. Och om pa-
tienten vigrar ga med pa en foreslagen
utredning, ska likaren kunna anmaéla
detta till 1ansstyrelsen. (...). Vidare vill
Socialstyrelsen utreda om likare som
flagrant missar att anmala trafikfarliga
patienter ska kunna anmélas till HSAN«.
I artikeln ndmns »bilférare med de-
menssjukdomar, strokepatienter och
aktiva alkoholister« [1].

Det finns situationer dalikare &r skyldig
attlamna ut uppgifter om patienter. Det
finns ett drygt femtiotal sddana sekre-
tessbrytande regler som beror likares
verksamhet (www.lakarforbundet.se).

»Lékaren skall iakttaga tystlatenhet
om all information rérande enskild pati-
ent, sdvida det inte 4ventyrar patientens
vil.« (Fran Sveriges likarfoérbunds Etis-
karegler.)

»Av vikt dr inte minst att en konflikt
mellan en juridisk regel och en etisk all-
tid bor 16sas s&, att den juridiska regeln
star tillbaka for den etiska. Principen att
man inte far géra vad som dr moraliskt
oritt, inte ens om lagen befaller en det,
ligger i sjdlva betydelsen av orden etisk
och moralisk« [2].
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Flertalet dldre inser sjdlva nar det ar dags att sluta kora bil, anser skribenten.

Ténkvirda inldgg om sekretess av har
aven skrivits av Scholdstrom [3] och
Wachtmeister [4].

Om nuriksdagen beslutarienlighet
med Vigverkets och Socialstyrelsens
forslag, skall vi da inte respektera ett de-
mokratiskt fattat beslut? Nej! Det finns
hogre viarden dn demokrati: den enskil-
des integritet.

Jag anser att Lakarférbundet skall se
over nuvarande sekretessregler och ar-
beta for lagédndringar.

Anmadlningsskyldigheten bor hallas pa
en minimumniva. Manniskor skall inte
behova varariadda att forlora sitt kor-
kort nir de bestker ldkare.

Tilltagande minnessvarigheter beho-
ver inte bero pa demenssjukdom. Orsa-
ken kan vara »utbrindhet«, depression,
endokrinologiska rubbningar, hjirtsjuk-
domar osv, dvs botbara tillstand, medan
patienten, och da d&ven yngre sadana,
inte sillan ger uttryck fér farhagor om
enbegynnande demens.

Med en 6kad anmaélningsplikt riskerar
vi att en del av dessa patienter drar sig
for att ga till l1dkare, for att sedan, vid 13-
karbesoket, desimulera. Det ar viktigt
att fa behalla sitt korkort, inte minst for
sjalvkanslan.

Patienter dr inte alltid palitliga. En dep-
rimerad patient kan mycket vl 6verdri-
va sitt missbruk och svartteckna sig
sjdlv. Kommer den som vet med sig att
han dagligen tar en drink eller tva att
varavillig att diskutera sina alkoholva-
nor med sin lakare, eller kommer han

ens att vilja s6ka hjilp om han vet att
dettariskerar hans korkortinnehav?
Ofta har de starka tvivel pé att de kom-
mer att klara av att leva nyktert, ens med
ldkarhjalp. Att riskera korkortet genom
att anfortro sig till sin ldkare biddar inte
for en bra patient-ldkarrelation. Och
forlorar man sitt korkort, hur latt ar det
sedan att faigen det?

Naturligtvis vill dven jag férebygga att
nagon kor ihjal fyraariga Emma och
hennes lillebror. Darfor vill jag bidra
med ett forslag till hur vi skall fa en sak-
rare trafikmiljo. Satsa pa utokad trafik-
overvakning inklusive stickprovsvis
blasningialkometer, avkriavande av
urinprov m m, fér att finga upp miss-
brukare m fl. En cannabismissbrukare
kan mycket vil vara en kostymklddd me-
delalders man. Sammanfor parkerings-
vakternaivarje 14n till en mobil organi-
sation med uppdrag att kontrollera all
trafik. Det skulle avlasta polisen och sa
har man for 6vrigt gjort i Italien.
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