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Toppkonflikt i Lakarforbundet

Men bada ordforandena vill sitta kvar

En konflikt har seglat upp i
Sveriges lakarforbunds topp-
skikt. Det &r forste vice ordfo-
randen Marie Wedin som an-
klagar ordféranden Eva Nils-
son Bagenholm for att ha for-
vanskat Wedins signerade le-
dare i det forra numret av La-
kartidningen (nr 14/2006).
»Jag kdnner mig krankt,« sa-
ger Marie Wedin. »Konflikten
skadar forbundet«, sdager Eva
Nilsson Bagenholm.

»Jag finner det oacceptabelt
attinnehallet i min ledare
dndrats efter att jag signeratc,
skrevhoniett mejl till Eva
Nilsson Bagenholm i férra
veckan. Mejlet vidarebeford-
rades ocksa till Lakarférbun-
dets centralstyrelse, Likar-
tidningens chefredaktér, VD
ochvice VD i Likarférbundet.
Mejlet ar ocksa undertecknat
av Sjukhuslidkarféreningens
styrelse, dir Marie Wedin ar
ordforande.

Marie Wedins signerade le-
dare skrevs infor Sjukhusla-
karforeningens fullméktige-
mote i forra veckan dér bland
annat en motion om atgirder
mot bristen pa vardplatser be-
handlades. Slutsatsen ileda-
ren ir att sjukhuslédkarna bor
fa en mojlighet att verkai fria-
re former, till exempel genom
att hel- eller deltidsarbeta pa
Oppenvardsmottagningar.

»Detta kan minska behovet
avvardplatser pa sjukhus och
samtidigt oka tillgingligheten
till sjukvard i samhéllet,« star
detiledaren.

Men denna mening har inte
Marie Wedin skrivit, den har
formulerats av Eva Nilsson
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Bagenholm, som var den som
féormedlade ledartexten till
Likartidningens redaktion,
havdar Marie Wedin.

T hennes ursprungsversion
menade hon att en 6kad
méngd sjukhusspecialister i
den 6ppna nérsjukvarden
»minskar i sig kanske inte be-
hovet av vardplatser pa sjuk-
hus men 6kar tillgingligheten
till sjukvérd i samhaéllet«.

I sitt mejl till ordf6randen
skriver Marie Wedin vidare:

»Dina férandringar innebar
dels att du forstort logiken i
ledaren och ocksa férvanskat
Sjukhuslikarféreningens po-
litik i vardplatsfragan. Vi tror
inte pa en ytterligare
vardplatsminskning vilket nu
blev slutsatsen.«

Eva Nilsson Bagenholm
menar att hon givit Marie We-
diniuppdrag att skriva en le-
dare ur Lakarforbundets per-
spektiv — inte ur Sjukhusla-
karféreningens.

- Det ar praxis sedan 8-10
ar att ordforanden i Sveriges
lakarforbund lagger sista han-

Marie Wedin kéner sig krankt av Eva Nilss
i forra veckans ledare i Lakartidningen.
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denvid ledaren i Léakartid-
ningen. Detta for att det ska
vara tydligt att det &r f6rbun-
dets asikter som speglas dér,
sidger Eva Nilsson Bagenholm.
- Efter att haldst hennes
slutsatser forsokte jag na hen-
ne flera ganger per telefon
och mejl for att forklara att de
var oacceptabla ur Lakarfor-
bundets perspektiv - men
hon gjorde sig oantriffbar och
forsatte migien ohallbar si-
tuation: att antingen éndra el-
ler inte lata publicera den alls.

Marie Wedin vill tona ned talet
om en personkonflikt mellan
henne och Eva Nilsson Bagen-
holm, men siger att det ar
principiellt angeléget for hen-
ne att inte behova skrivaunder
nagot som hon inte tror pa.

- Det viktigaste just nu dr att
detinte rader nagon tveksam-
het kring Sjukhuslékarfor-
eningens politik i den hér fra-
gan. Var linje dr klar - vi anser
att vardplatserna ar otillréckli-
ga,och det far inte rada nagon
tveksamhet pa den punkten,
siger Marie Wedin.

on Bagenholms dndringar

Kan ni bada sitta kvar efter
detta?

- Ledaren dndrar inte den
saken i sig. Det gar sékert bra.
Det hir med ledaren dr inte
en personfraga utan en an-
standighetsfraga. Det har far
vi ordna upp de narmaste da-
garna. Och sa far vi se till att
det inte hinder igen, siger
Marie Wedin.

Hur ska ni kunna samarbeta
i fortsdttningen?

- Vikan samarbeta pa det
satt vi tidigare samarbetat. Vi
sitter tillsammans i CS, i pre-
sidiet och i forhandlingsdele-
gationen, och det arbetet fort-
skrider. Vi har olika nischer
och héller oss sakligt till dem.
Om vi inte klampar 6ver var-
andra ska det nog ga bra.

Eva Nilsson Bagenholm
menar att bada kan sitta kvar:

- Men det dr ju de som vil-
jer oss som styr det. Rent for-
mellt kan vi det. Men vi har ett
komplicerat samarbete som
nu paverkat hela centralsty-
relsen och forbundet. Det har
varit komplicerat under alla
vara ar tillsammans, och ef-
tersom det nu dr uppenbart
dven utat skadar det ocksa
forbundet.

Hur ska ni kunna samarbeta
i fortsdttningen?

- Det maste vi ju. Som ord-
forande ar det min uppgift att
se till att det fungerar sa bra
som mojligt.

Eva Nilsson Bagenholm har
inga planer pa att avga.

- Jag star till férfogande, si-
ger hon.

Jonas Hultkvist
Elisabet Ohlin

I forraveckan kom Hégskole-
verkets beslut: Orebro univer-
sitet saknar forutsattningar
for att utfardalakarexamen.
Isitt yttrande skriver verket
bl a att visionerna inte be-
skrivs konkret och att de dér-
for ar svara att ta stéllning till.
Hogskoleverket dr ocksa tvek-
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Ingen ldkarutbildning i Orebro

samt till den ekonomiska kal-
kylen och anser att Orebro
universitet 6verskattat in-
komsterna, medan kostnader-
naistallet underskattats.

- Jagtrodde det var kvalitet
och inte ekonomi som Hog-

skoleverket skulle bed6ma,
sager Svante Hugosson, ord-
forande i Orebro lins likar-
forening.

Han séger att med tanke pa
att Sverige behover fler likare
sd maste man fundera pa om

de ska utbildas pa de befintli-
ga utbildningsorterna eller pa
en ny plats.

- Jag tyckte att vihade en
bra ansOkan och tror att
Orebro hade kunnat bidra till
en ny frasch ldkarutbildning.

Lis hela artikeln pa
«www.lakartidningen.se> ¢
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Konferens om sjukvarden och sjukskrivningsprocessen:

Nu ska sankta sjuktal lona sig

Miljarderna i stimulansbidrag
till sjukvarden far inte leda till
en klappjakt pa sjukskrivna.
Det var alla dverens om pa en
rikskonferens i Stockholm for-
raveckan.

Konferensen, avinlednings-
talaren arbetslivsminister
Hans Karlsson kallad »kick
off«, hade lockat flera hundra
nyckelpersoner fran hela lan-
det och holls apropé att hela
sjukvarden fran och med nu
ska prioritera sjukskrivnings-
processen. Tre miljarder
utspridda 6ver tre ar ska for-
delasivarden efter hur sjuk-
talen sénkts. Hans Karlsson
hoppas pa 6kad kunskap om
sjukvardens roll och om sjuk-
skrivning som behandling, pa
O0kad samverkan med arbets-
givare och forsiakringskassa
samt kortare sjukskrivnings-
tider.

Vid en presstraff berémde
han Likarféorbundet, som
ldnge verkat for stimulansme-
del.

- Det har haft betydelse och
underlittat dramatiskt att La-
karférbundet har engagerat
sig.

Han betonade ocksa lakar-
nas svararoll, som han hop-
pas ska underlittas av det be-
slutsstdd som nu tas fram.
Idén att helt lyfta bort arbets-
forméagebeddmningen fran 1a-
karnas bord, vilket socialfor-
siakringsutredaren Anna Hed-
borg nyligen foreslagit, ville
Hans Karlsson inte »recense-
ra«.

- Jag tinker inte deltaiden
debatt som Anna Hedborg
skapar.

Lakarforbundets ordférande
Eva Nilsson Bagenholm hév-
dade attlikarnabor behalla
uppgiften. Rollerna som
tjdnsteman och patientens
advokat gar att férena, hidvda-
de hon, men valkomnade ock-
sé Okat samarbete med psyko-
loger, kuratorer, sjukgymnas-
ter med flera. Hon var ocks&

en avmanga som betonade att
miljardsatsningen inte hand-
lar om en klappjakt pa sjuk-
skrivna.

Anna Ostbom, Sveriges
Kommuner och Landsting,
ville inte 1agga allt fokus pa 1a-
karna.

- Dair man ute och cyklar.
Det saknas ett ledningsper-
spektivinom hélso- och sjuk-

varden, fran hogsta politiska
ledningen ner till verksam-
hetsniva, sa att likaren inte
kénner sig ensam. Lyft det till
en ledningsfraga!

Christina Killgren Peter-
son, projektledare i Lands-
tinget i Ostergdtland, tog upp
enrisk med att prioritera
sjukskrivningsfragorivarden.

- Det tenderar att tringa

»Det saknas ett ledningsper-
spektivinom halso- och sjuk-
varden, fran hogsta politiska
ledningen ner till verksam-
hetsniva ...«

undan aldre och funktions-
hindrade patienter, sa hon ut-
ifran erfarenheteridet egna
landstinget.

Elisabet Ohlin

Sjukskrivningsriktlinjer pa vag

Riktlinjer for sjukskrivning
kan vara ett stod for ldkaren,
ansag deltagarna vid konfe-
rensen. Och nu ska sadana
tas fram.

Jan Larsson, sociolog och tidi-
gare Sveriges yngre likares
forenings kanslichef, skaleda
Socialstyrelsens arbete med
att ta fram sjukskrivnings-
riktlinjer, ett regeringsupp-
dragisyfte att andra och ho-
mogenisera praxis.

- Jattespannande, men ef-
ter hand inser man hur svart
det ir, sdger han.

Alla texter om sjukskriv-
ning som han pléjt den senas-
te tiden innehaller nagon for-
mulering liknande: »och sa
behovs det riktlinjer«.

Fragans komplexitet ar si-
kert en del av férklaringen till
att sadana inte redan finns,
liksom till det stora intresse
som uppdraget vickt. Jan
Larsson borjade sitt arbete for
en manad sedan och har re-
dan ként av de stora forvint-
ningarna.

- Jag har aldrig gjort nagon-
ting som vickt sa mycket upp-
mairksamhet, sa han vid ett av
konferensens seminarier, da
nyttan av ett beslutsstod dis-
kuterades.

Jan Larsson har hittills inte
sttt pA ndgon som inte vill ha
riktlinjer.

Inom lékarkaren har fun-
nits en radsla for en enkel
»kokbokslésning«. Men arbe-
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tet vilkomnas nu avliakarna,
for vilka sjukskrivningsupp-
giften utvecklats till ett ar-
betsmiljoproblem, enligt La-
karforbundets ordférande
Eva Nilsson Bagenholm. Sér-
skilt de yngre lakarna vill ha
beslutsstod.

- De yngre likarna efterfra-
gar det hir alldeles enormt. Vi
har kommit fram till, i karen,
att nagon form av riktlinjer
gar att ta fram, sa hon.

Uppdraget ska vara klart re-
danidecember. Arbetet kom-
mer darfor att
koncentreras
pade diagno-
ser som leder
till langa re-
spektive
manga sjuk-
skrivningar,
men pé sikt
ska forhopp-
ningsvis all sjukskrivning om-
fattas.

Patienten ska ha samma
ratt till individuell bed6m-
ning som idag, berittade Jan
Larsson. Riktlinjerna ska ha
hog detaljeringsgrad.

De kommer att baseras pa
medicinska grunder, konsen-
sus kring behandling och for-
vantat tillfrisknande. Exper-
ter inom de olika specialite-
terna ska involveras. Aven in-
ternationella referenser, som
det amerikanska stodet The
medical disability advisor, ska
anvindas. Jan Larsson tror att

Jan Larsson

man kan landa ganska néra de
tider som rekommenderas i
det stodet, det vill siga betyd-
ligt kortare tider &n svensk
praxis. Statistik 6ver nuvaran-
de sjukskrivningslédngd vid
olika diagnoser ska ockséa stu-
deras.

Forutom sjélva diagnosen
paverkas en sjukskrivnings
langd av manga faktorer, sa-
som behandling och rehabili-
tering, individens laknings-
formaga och 6nskemal, ar-
betsuppgifter, Forsikrings-
kassans och arbetsgivarens
agerande, vintetider i varden
och savidare. Hur ska alla
dessa parametrar vivas iniett
beslutsstod?

- Det dr naturligtvis oer-
hort svart att viva in alla moj-
liga parametrar, sirskilt om
du talar om sjukvardsappara-
tens resurser. Man far taen
tinkt situation som ar lite
bittre 4n dagens.

Riktlinjerna kan utmynna i
olika alternativ, ingen sjuk-
skrivning alls, viss sjukskriv-
ningsldngd, deltidssjukskriv-
ning eller sjukskrivning i
kombination med viss be-
handling, tror Jan Larsson.
En som redan knutits till
arbetet ir allménldkaren
Christer Olofsson, som till-
sammans med Bengt Jarv-
holm skrivit Sjukskrivnings-
boken som utkom forra aret.

Elisabet Ohlin
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Lds mer om e-hdlsa pa sidan

1197.

EU-natverk for IT i varden

Som en del av EUs satsning pa
forskningssamverkan har 25
europeiska forskningscen-
trum byggt upp ett storskaligt
ndtverk for medicinsk infor-
matik for att skapa nya stan-
dardiserade IT-lésningar inom
hélso- och sjukvarden. Projek-
tet leds fran Linkdpings uni-
versitet.

Grundtanken med projektet
Semantic Mining ar att inte-
grera den europeiska forsk-
ningen sa att forskargrupper-
nainte gér samma saker. En-
ligt EUs sjatte ramprogram,
dir projektet ingar som ett
Network of Excellence, 4r ma-
let att europeisk forskning ska
bliledande inom medicinsk
och biomedicinsk informatik.
Ett Network of Excellence -
en ny projektform inom EU -
skaunderlitta korsbe-
fruktning mellan forskar-
grupper, stirka samarbete
och 6verbrygga avstand inom
den europeiska forskningens
infrastruktur. Semantic In-
teroperability and Data Min-
ing in Biomedicine ir titeln,
forkortat Semantic Mining.
Projektledare och koordina-
tor ar Hans Ahlfeldt, profes-
sor i medicinsk informatik vid
Link6pings universitet.

- Det varierar mellan olika
EU-lidnder, menistort sett sa
samverkar vi for daligt i dag,
sdger Hans Ahlfeldt. Vihar
kommit en bit pa vig, men
hélso- och sjukvard ar ett
komplext omrade.

Over hundra forskare fran elva
europeiskaliander deltar men
ocksé public health-organisa-
tioner, andra ldnders motsva-
righet till Socialstyrelsen, och
WHO-centrum. Det 3-ariga
projektet skulle egentligen av-
slutasioch med detta ar, men
forhandlingar pagar om en
forlangning till och med 2007.
En resurs man héller pa att
ta fram dr en flersprakig me-
dicinsk ordbok, som ska fun-
gera som stod nér journalin-
nehall ska goras tillgingligt pa
andra sprak. En av projektets
huvuduppgifter dr semantic
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interoperability. Det inne-
bér att flytta information
mellan olika journalsy-
stem och sprak utan att in-
neborden gar forlorad -
nagot som kommer att kra-
vas av en alltmer integre-
rad europeisk sjukvard.
Nir européer soker vard i
annat land an sitt eget
maste sjukvirden vara rus-
tad for att journaler, bilder
och annan medicinsk in-
formation &r sa strukture-
rad och standardiserad att
den kan hanteras dir pati-
enten befinner sig. Nya
system maste byggas, men
an saldnge dr inga datasy-
stemtillverkare med i pro-
jektet. Detblir nista steg.

—Vidrenlinkiarbetet med
standardiseringen av datori-
serade journaler, beréttar
Hans Ahlfeldt. Vi forsoker
hitta former for strukturerad
journalféring genom att ta
fram prototyper. En del 4r
textoversittning, en annan ar
vad vi kallar arketyper, en
sorts mallar for varddoku-
mentation dir man kan mata
in information. I framtiden
ska journalsystem kunna ta
emot, skicka och bearbeta in-
formation bade sprakligt och
strukturellt.

Det krivs ett gemensamt
terminologisystem for att
kunna beskriva journalinne-
hall. Det till omfanget storsta
systemet heter SNOMED CT
och innehaller 400 000 medi-
cinska begrepp ddr man kan
sOka pa »relationer« och hitta
begrepp som hianger ihop med
varandra.

- Men nir ar svensk sjuk-
vard mogen att ta steget 6ver
till en internationell gemen-
sam medicinsk terminologi av
det hir slaget? undrar Hans
Ahlfeldt. I dag finns inte sir-
skilt manga journaldatasy-
stem dir man kan anvinda en
modell som SNOMED CT.

Det krdvs stora investeringar
for en 6vergang till gemen-
samma europeiska system,
bade fran journalsystemleve-
rantorer och andra aktorer.

A
Hans Ahlfeldt, projektledare for
Semantic Mining.

Foto: Thomas Johansson/Fotograferna US Linkdping.
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- Fragan ar hur mycket det
far kosta och hur mycket vi far
igenidetlangaloppet? Inom
sjukvarden finns olika huvud-
mén, och man maste fa manga
aktdrer med sig, inte bara
hdégspecialiserade sjukhus
utan ocksa priméarvard och
kommunal vard.

Ett mal for projektet &r att bi-
dra till 6kad rorlighet bland
forskare, studenter och dok-
torander inom Europa. Effek-
ter av detta kan sedan métas,
till exempel genom att se i vil-
ken omfattning man publice-
rar rapporter och vetenskap-
liga artiklar tillsammans. En
annan uppgift ar att hitta nya
former f6r samverkan med le-
verantorer.

Ivissaldnder kan patienter
redan ldsa sina journaler via
Internet, andra kommer snart
att fa den mojligheten. Det
kraver att informationen har
en patientvénlig och begriplig
form och ett sprak som inte
forutsitter medicinsk utbild-
ning. Det arbetar flera grup-
per med inom Semantic Min-
ing. Nagra helt fardiga 16s-
ningar kommer inte att bli
klarainom projektets nuva-
rande tidsram utan far bli
nésta steg. D4 dr det tdnkt att
dven patientféreningar och
andra grupper ska involveras.

Margaretha Hellenberg
frilansjournalist

Mer pengar
till studenterna

Studiemedlen h6js med 300
kronori manaden. Det framgar
av regeringens varbudget, som
presenterades i forra veckan.

— Jattepositivt, det 'airverlodi-
gen pa tiden, sdger Hanna As-
berg, ordférande i Medicine stu-
derandes forbund.

Visserligen anser Hanna As-
berg att hojningen ar val mo-
dest.

— Studiemedlen skulle beho-
va hojas med 1 500 kronor for
att komma tillbaka till den nivan
som gallde for femton ar sedan.
Men det har dr battre dan inget.

Hojningen ar fordelad pa 100
kronor mer i bidrag och 200 kro-
nor mer att lana. Redan den for-
sta juliiarborjar de nya nivaer-
na att glla.

Sara Gunnarsdotter

Homeopatika
blir likemedel

Riksdagen andrade forra veckan
den svenska lakemedelslagstift-
ningen for att anpassa den till
tre EU-direktiv. Bland annat ska
kraven for att godkdnna lakeme-
del for forsadljning forenklas. De-
finitionen avvad som &r lake-
medel utvidgas ocksa till att
bland annat omfatta homeopa-
tiska preparat.

| Ldkemedelslagen infors en
bestammelse om att ett vaxtba-
serat humanldkemedel som inte
uppfyller kraven for att godkan-
nas som lakemedel eller for att
registreras som homeopatika
efter ansokan skall registreras
som traditionellt véxtbaserat 13-
kemedel, ett nytt begrepp i
svensk ratt.

En annan nyhet dr att dven
generiska lakemedel definieras
i lagen: Lakemedel som har
samma kvalitativa och kvantita-
tiva sammansattning i fraga om
aktiva substanser och samma
lakemedelsform som ett annat
lakemedel.

Det blir ocksa férbjudet att
marknadsfora receptbelagda la-
kemedeltill allmdnheten samt
att alls marknadsfora lakemedel
som inte godkants for forsalj-
ning. Lakemedelsverket far till-
syn dver marknadsforingen,
aven TV-reklam for lakemedel.

Utover dndring av Lake-
medelslagen innebar beslutet
andringar i Patentlagen, Radio-
och TV-lagen, lagen om handel
med lakemedel m m samt lagen
om lakemedelsférmaner m m.
Lagandringarna trader i kraft
den 1 maj 2006.
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