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LAKARFORBUNDETS FULLMAKTIGEMOTE

Fullmaktige korde over CS

Anvisningar om

Forbundsordférande Eva Nils-
son Bagenholm skakade pa
huvudet nar fullmédktige bifoll
motionen om att forbundet
bor verka for att Socialstyrel-
sen ger rad och anvisningar
om nér och hur utlokalisering
av patienter far ske. »Det hdr
ar faktiskt omajligt« sa hon.

- Socialstyrelsen kan inte tala
om hur manga vardplatser vi
skaha, eller att vid ett visst
blodtryck sa far man inte utlo-
kalisera. Det dr ingen fram-
komlig vig.

Séa forsvarade Eva Nilsson
Bagenholm centralstyrelsens
(CS) forslag att avsla motio-
nen. Men ménga i auditoriet
delade inte hennes uppfatt-
ning,.

- Men Socialstyrelsen ar
tillsynsmyndighet och kan
sdga hur vi far en trygg och si-
ker vard, och landstingen ar
radda for att fa ett pekfinger
fran Socialstyrelsen, sa Bo-
GoOran Widman, ordférande i
Angermanlands lakarfor-
ening.

- Om man kan tala om hur
man ska tahand om lungem-
boli s maste man ocksa kun-
na formulera sig kring utloka-
liseringarna, sa Erik Hule-
gardh, Goteborgs lakarfor-
ening.

Och Bengt von Zur-
Miihlen, ordférande i Upp-
lands allménna ldkarférening,

som skrivit motionen, poing-
terade att det handlar om den
rutinmassiga utlokalisering-
en.

- Ja, Socialstyrelsen maste
kunna sétta granser och reg-
ler for detta. Det faktum att
nagonting ar svart hindrar
inte att det dr ritt! sa Mattias
Hillje, Ostergotlands likar-
forening.

Men Robert Svartholm,
ordforande i Norrbottens l&-
karforening, ansag att fragan
ar alldeles for viktig att »l1dm-
nas bort« till centralstyrelsen
att hantera. Istillet menade
han att man lokalt, via nog-
grann avvikelserapportering,
maste ge fokus at vad utlokali-
seringarna kan leda till f6r pa-
tientsidkerheten. Och dar fick
han medhall av Eva Nilsson
Bagenholm.

-Vikan anvinda Socialsty-
relsen genom att kalla pa den
for tillsyn. Men det krévs ock-
sa att vi skriver avvikelserap-
porter. Vilidkare dr urusla pa
det!

CS, som alltsa forordat av-
slag, menade att den delar mo-
tiondrens problembeskriv-
ning, men att 16sningen pa
problemet inte ligger i anvis-
ningar fran Socialstyrelsen.

- Det hiar méste 16sas multi-
faktoriellt, sa Anders
Dahlqvist, ledamot av CS.

Lars Nevander, ordférande
i Mellersta Skanes likarefor-

Bengt von Zur-Miihlen, ordférande i Upplands allmédnna lakarfor-
ening, inledde sin foredragning av motionen om att begrdansa moijlig-
heten till rutinméssig utlokalisering av patienter med att utlokalisera
»Svarte Petter« bland kollegerna i fullmdktige. Och trots att motiona-
ren fick fullmédktige med sig blev han till slut sjalv sittande med
»Svarte Petter«.

ening, sig ingen motséttning i
att inda bifalla motionen.
- Motionérens vig ar en vag

att prova dven om CS anser att

det ar omojligt. Jag yrkar bi-

fall, men det vore synd att en-

dast verka pa det har séttet.
Och bifall blev det alltsa.

Likarforbundet ska verka for patientrattighetslagstiftning

Sverige dr det endaland i Nor-
den som inte har en patient-
rattighetslagstiftning. Sjuk-
huslékarféreningen féreslog i
en motion att Lakarférbundet
bor utreda huruvida en sddan
lag skulle stirka patienternas
stillning pa ett indamalsen-
ligt sétt, och om sa ar fallet
verka for att den infors i Sve-
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rige. Motionirerna menar att
lagen ska reglera vilka réttig-
heter som inte kan begrinsas
avresurser. Centralstyrelsen
ville avsla motionen och han-
visade till att patienternas
rattigheter finns spriddaifle-
raolika lagar i Sverige, fraimst
formulerade som skyldighe-
ter for sjukvardshuvudmaén-

nen och vardpersonalen. En-
ligt Halso-och sjukvardslagen
(HSL) ir landstingen skyldiga
att erbjuda befolkningen den
vard som star till buds inom
ramen for tillgdngliga resur-
ser.

Anders Ekbom fran cen-
tralstyrelsen menade att det
inte finns nagra goda exempel

pa att patientrittighetslag-
stiftning har lett till nagot.

Christina Spjut fran Stock-
holms ldkarférening h6ll med
motionéren i fragan.

- Patienternas sak ar ocksa
var sak. Vi maste liera oss med
patienterna.

Fullmiktige bifoll motio-
nen. ®
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Dags att ldtta pa restriktioner
i utbytet mellan likare och industri

Enskilda ldkare ska fa ta emot
savil personliga besok fran
industrirepresentanter som
inbjudningar till kongresser,
ansag fullméktige.

Liakarférbundet ska fran och
med nu arbeta for att enskilda
lakare far storre mojlighet att
sjilva planerain personliga
besok fran likemedelsindu-
strin. Dessutom ska férbun-
det verka for att Gverenskom-
melsen mellan SKL (Sveriges
Kommuner och Landsting)
och LIF (Lakemedelsindu-
striféreningen) dndras sa att
det blir tillatet med produkt-
information vid vetenskapliga
moten och sé att inbjudningar
till konferenser tillstélls inte
bara verksamhetschef utan

 Hort pd fullmiktige:

i »Vi skottar inte pa akuten,

i vi tar hand om svart sjuka

i médnniskorl« H
H Elisabet Rimeika, ordférande i

Vérmlands ldkarforening, uttrycker sitt :
missndje med kollegernas sprakbruk. :

i »Jag forstar inte hur Joseph |
i Heller [som skrev Moment |
i 22] kunde forutspa CS ytt-

i rande.«

Bengt von Zur-Miihlen, ordférande i
Upplands allménna lakarférening, i en :
kommentar till CS svar pa motionen :
om rutinméssig utlokalisering av pati-
enter. §

{ »Vi bifaller med tillagget att

: CS avstar sin arvodeshéj-

i ning de &r de inte kan halla

i samsl« H

H Mattias Hallje, Ostergétlands lakarfor-
ening, infor beslutet att genom index- :

ering arligen justera de fortroendeval-
das arvoden. :

i »Det &r en minsklig rittig-

i het med foreningsfrihet.

i Det omvdnda giller ocksa, :
i men det hér grénsar till kol- :
 lektivanslutning.« i

Goran Holmberg, Svenska militarlakar-
foreningen, da fullméktige genom }
sprakforbistring holl pa att rosta ige- :
nom att ett uttrade ur Likarforbundet
skulle kunna ta upp till atta manader. }

ocksa enskilda likare.
Fullméktigebeslutet inne-
bar att centralstyrelsen fick
backa nagot fran sin ur-
sprungliga linje att inte ta
stéllning till hur man ska ver-
ka for en revidering forréan
man sett resultat av utvirde-
ringar av 6verenskommelsen,
som gillt sedan januari 2005.

| debatten vittnade flera del-
tagare, inklusive Karin Batel-
son som presenterade Sjuk-
huslidkarféreningens motion,
om hur 6verenskommelsen
forsamrat mojligheterna till
information.

Christina Spjut, Stock-
holms ldkarférening, hade no-
terat att inbjudningar till kon-
gresser minskat radikalt se-

dan 6verenskommelsen mel-

lan SKL och LIF borjade gélla.

Hon menade att det ar allvar-
ligt for 1ikares utbildning och
att Lakarforbundet fokuserat
pa att se likarna som mutkol-
var.

Férbundet har ifragasatt sina
egna medlemmar, sa Christi-
na Spjut.

Erik Hulegardh, Géteborgs
ldkarforening, varnade dock
for att vrida klockan tillbaka.

Jag yrkar bifall till motio-
nen som en overgangskon-
struktion, sa Erik Hulegardh,
och paminde samtidigt om att
fortbildning r sjukvardshu-
vudmannens ansvar. Fokus
skaligga pa att landstingen
ska avsitta resurser. ¢

Sylf vill ha pengar till rekrytering

Lakarforbundets aldersstruk-
tur ser vdrre ut @n Japans! Det
menade Maja Lundqyvist, Sve-
riges yngre ldkares forbund
(Sylf), som drog bakgrunden
till Sylfs motion om att Lékar-
forbundet borde ansla medel
for medlemsrekrytering for att
Oka anslutningsgraden.

I Lakarforbundets forsta vi-
sion star att minst 95 procent
av Sveriges yrkesaktiva likare
skavilja att vara med i Likar-
forbundet. Enligt Likarfor-
bundets egna siffror uppgick
anslutningsgraden 2003 till
cirka 88 procent av likarka-
ren, bland ST-1dkare och AT-
ldkare var den knappt 81re-
spektive 68 procent samma
ar. Den storsta delen av nyre-
kryteringen av medlemmar
sker genom Sylf och Medicine
studerandes forbund. Nu an-
ser sig Sylfinte ldngre kunna
béra den kostnad det innebar
for féreningen.

- Hittills har rekryteringen
av AT- och ST-ldkare setts
som nagot av en enskild ange-
lagenhet for Sylf, men vi anser
att rekryteringen maste vara
hela Lakarforbundets sak om
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B Kvinnor
O Man
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Lakarforbundets aldersstruktur
(yrkesverksamma). Diagrammet
visar medlemmar fodda 1982 ne-
derst och de som dr fodda 1941
overst (Killa: Sylf). »Det har upp-
fattar vi i Sylf som ganska alar-
merande«, sdger Maja
Lundqvist.

Lakarforbundet ska vara ett
forbund for alla likare i Sveri-
ge framover.

Det sa Charlotta Savblom,
ordférande i Sylf infor full-
maktigemotet. Och Sylf, som
vill 6ka anslutningsgraden
bland underlékare till 85 pro-
cent, fick med sig kollegerna
pa fullméktigemotet som bi-
foll motionen. ¢

Nej till porr-policy

Med 17 rosters majoritet ros-
tade fullmdktige mot ett
porrstopp i Lakarforbundets
resepolicy.

Flera anforde svarigheten
att savil folja som att folja
upp en sadan policy. Dess-
utom stélldes fragan vad
porr egentligen dr.

Det var Kvinnliga ldkares for-
ening som motionerat om att
Lakarforbundet i sin resepolicy
skulle infora att fortroendevalda
och tjanstemdn vid dvernattning
i tjansten inte ska boka hotell
som tillhandahaller porri sitt in-
terna tv-utbud.

| sitt svar pa motionen skriver
centralstyrelsen (CS) att férbun-
det sa langt det dr mojligt vid
bokning inte ska vélja hotell
som tillhandahaller porr. Men
CS beskriver ocksa svarigheter-
naiatt lata en sddan regel ingd i
en policy, bland annat eftersom
forbundet anlitar en resebyra
som inte har méjlighet att i sitt
system sélla bort sddana hotell.
| debatten anférdes ocksa hur
svart det skulle bli med bok-
ningar utomlands. En av Lakar-
forbundets revisorer, Bernhard
Grewin, framholl ocksa hur kom-
plicerat en antiporr-policy skulle
gora revisorernas uppdrag. Men
det argumentet bet inte pa Karin
Stolare, KLF:

— Att nagot ar svart att kon-
trollera och félja upp aringen
anledning att inte ha det i sin
policy.

Och hon fick medhall av Heidi
Stensmyren, Sylf:

- Vildigt manga stora foretag
och koncerner har en sadan har
policy, det vore markligt, nu nar
vi har haft fragan uppe, att sdga
att vi inte ska ha det.

Bo-Erik Kristensson, Sjukhus-
lakarforeningen, ville veta hur
porr skulle definieras.

—Vem ska bestdmma var
gransen gar, ar det motionaren
som i efterhand ska bestdamma
om det var rétt hotell? Och han
fortsatte:

— Motiondren dr egentligen
for lite visiondr, varfor bara be-
gransa sig till hotell? Pressbyran
tillhandahéller ocksa porr. Ar
det forenligt med policyn att
handla pa pressbyran om man
ska aka pa fullmaktige?

Viktoria Hjalmar, Sjukhusla-
karforeningen, uppskattade inte
det inlagget:

— Det ar beklammande att
hdgt uppsatta foretradare for-
bundet kan stélla sig upp och
raljera i en sadan viktig fraga.

Det blev applader pa det men
alltsa anda inget bifall till motio-
nen. e

1817



B AKTUELLT

LAKARFORBUNDETS FULLMAKTIGEMOTE

Utbildningsfragan prioriteras

Det drvdl som att svdra i kyr-
kan i den hir férsamlingen.
Men man skulle kunna 6ka in-
tagningen till lakarutbildning-
en.

Det sa Anders Wihlborg,
nordvastra Skanes likarfor-
ening, apropa en motion fran
Medicine studerandes for-
bund, MSF, om att Likarfor-
bundet ska verka for att lott-
ning inte anvénds vid antag-
ning till lakarutbildningen.
Istéllet ska man verka for
andra, bittre antagningsme-
toder, dir s kallade vardprov
kan vara ett alternativ. Motio-
nen antogs av fullmiktige och
innebar att Likarforbundet
dessutom ska arbeta for att
sokandes val av studieort
prioriteras.

Anders Wihlborg, som ock-
sé tog upp exemplet med s6-

kanden som blivit utlottad tre
ganger och sedan studerade i
ett annat europeiskt land, me-
nade att ett land som Sverige
borde harad att utbilda sina
lakare.

Men fick mothugg av MSFs
Adina Welander:

Vikan inte behalla kvalite-
ten pa utbildningen om vi tar
in fler, menade hon. Det kom-
mer alltid att vara fler som vill
lasatill 1ikare adn det finns
platser.

For den som lottats in paen
annan studieort 4n den man
sokt till r det idag nést intill
omdjligt att byta under ut-
bildningen, eftersom lakarut-
bildningen skiljer sig alltmer
mellan de medicinska fakulte-
terna. Det ar ett av skilen till
att MSF, den hér gangen till-
sammans med Sjukhuslédkar-

Pris till »lakaren alla vill ha«

—o0ch 100 000 for arbete med donationsfragor

e

Vid fullméktigemotet delades are

ts handledarpris ut till Kjell Furu-

gard vid mag-tarmmottagningen pa Falu lasarett och Lena Lilja vid
Brunflo vardcentral. Under sitt tacktal berittade Kjell Furugard att
han har utbildat 400 kolleger med stor gladje, men att handledarska-
pet inte dr nagon stor merit, varken nar man soker jobb eller ska 6-
neférhandla. Det ser han som allvarligt.

Lena Lilja har arbetat som allmédnlédkare sedan 1988 och hon berét-
tade att hon sjdlv aldrig fick sarskilt mycket handledning under sin
tid som elev. Hennes egen roll som handledare kom att vdxa fram
langt innan hon var fardigutbildad, da hennes mindre erfarna kolle-
ger fragade henne till rads. Motiveringen till att hon fick priset avslu-
tades med att »hon dr den ldkare vi alla skulle vilja vara. Och ha.«

1818

foreningen, yrkade pa att La-
karforbundet ska verka for ett
nationellt core curriculum
med kdirnimnen. Motionirer-
namenar ocksa att en solid,
gemensam kunskapsbas ar
viktig for den nyutexaminera-
de ldkarens trygghet och iden-
titet.

Fullmiktige bifoll motio-
nen. Det betyder att utbild-
ningen blir en prioriterad fra-
ga for Likarforbundet under
det kommande aret. Utéver en
gemensam kunskapsbas ska
forbundet arbeta for att imnet
sjukvéardsorganisation och le-
darskap blir obligatoriskt un-
der grundutbildningen, att
medicinstudenter far mojlig-
het att byta studieort under
utbildningen, att en majoritet
avldrarna arlidkare och att alla
fakulteter ska erbjuda utbild-
ningsavdelningar. ¢

=~ -

Nér ska fragan om organdona-
tion stallas till patientens anh6-
riga? Detta ar foremal for Peter
Desatniks studie som belonats
med 100 000 kronor fran Likar-
forbundets forskningsfond. De-
satnik dr overldkare vid anestesi-
och intensivvardsenheten pa
Helsingborgs lasarett.

Syftet med hans undersékning
dr att analysera professionens
och allméanhetens etik vid fragan
om organdonation. Utgangslaget
for studien dr att undersdka om
forsiktigheten infor att ndrma sig
donationsfragor ar stérre dn be-
fogat (se LT nr18-19/2005). ®

Bristen pa deltids-
arbete ska motverkas

»Har arbetar bara eliten« dr
en avde kommentarer som l&-
kare som ar smabarnsforald-
rar kan mota nir de forsoker
krava sin ritt till deltidsarbe-
te, beriattade Karin Stolare,
Sveriges kvinnliga ldkares for-
ening (KLF). KLF yrkadeien
motion att forbundet bor gora
en analys och en atgiardsplan
for hur diskrimineringen av
smabarnsforildrar ska kunna
forhindras. Forslaget bifolls.
Karin Stolare sa ocksa att
bristen pa deltidsarbete ar ett
aterkommande klagomal fran
forbundets medlemmar. Vissa
arbetsgivare tillhandahéller
endast heltidstjinster nir de
tillsdtter utbildningsplatser.

- De siitter sig 6ver lagen.
Detta drabbar bdde mén och
kvinnor, men framst kvinnor. ¢

Ledarskapsutbildning
skaingdiST
Lakarforbundet ska arbeta for
att ledarskapsutbildning blir
obligatorisk under ST-utbild-
ningen. Enligt motionérerna,
Sjukhuslidkarféreningen och
Sylf, kan det leda till en bred-
dad rekryteringsbas for che-
fer med ldakarbakgrund. ¢

Ndsta fullmdktige
samlas pa hosten

Efter votering med siffrorna
63 for och 58 mot beslutade
fullmaktige att i fortsattning-
en forlagga forbundets full-
méiktigemote under hosten.
Det var Sjukhuslékarfor-
eningen som motionerat i fra-
gan. Anledningen ar att Sjuk-
husldkarféreningen anser att
det varit svart for delférening-
arna att hinna med sinare-
spektive arsmoten innan mo-
tionstiden till forbundets full-
miktigemote gatt ut. ¢

|
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M Lds mer om Lakarforbundets
fullmaktigemate pa
<http://www.lakartidningen.se»
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