Koer maste kapas fore 1 november

Alla landsting kommer att klara
vardgarantin sa fort den borjar
galla, den 1 november i ar, lovar
regeringen och Landstingsfor-
bundet.

Il Nagon inkérningstid &r inte planerad.
Vardgarantin giller frin forsta dagen.
Den 1 november ska ingen patient mot
sin vilja ha vdntat mer &n tre manader pa
sin behandling. Det meddelade Lands-
tingsforbundet och vérd- och dldreom-
sorgsminister Ylva Johansson vid ett
presseminarium i Stockholm i samband
med att regeringen klubbade vardgaran-
tin i torsdags forra veckan.

— Alla landsting &r nu med pé vagnen,
sa Landstingsférbundets ordférande
Lars Isaksson (s).

Det motstdnd som for nigra ar sedan
fanns inom landstingen &r nu borta. Alla
ser ett ekonomiskt vérde i att hélla nere
véntetiderna, hdvdade han. Det ar langa
véantetider som kostar, inte motsatsen.

Roger Molin, bitrddande vard- och
omsorgschef pd Sveriges Kommuner
och Landsting, haller ihop landstingens
forberedelser. Han kallade den @ndrade
instéllningen for »en kulturrevolution«.

Vad som behdver goras infor den 1
november skiftar. Det kan innebéra att
kopa in extra kapacitet for att beta av ko-
erna, men huvudproblemet ar patientflo-

dena, och de méste forbéttras, enligt Ro-
ger Molin. Det handlar ocksa om att sté-
da i vantelistorna.

— Problemet é&r inte sa stort som det
ser ut. Det dr ju manga som erbjudits
vérd och inte vill ta den.

Som exempel ndmnde han en kirurg-
klinik i Sk&ne dér 300 patienter vintade
pa gallstensoperation, men nir man sag
over listan visade det sig att endast 114
var aktuella for operation. Ett omfattan-
de arbete pagar ocksa inom specialiteter-
na med att ta fram evidensbaserade indi-
kationer for stora sjukdomsgrupper sa
att patienters behov av behandling be-
doms likartat i hela landet, ett arbete som
oavsett vardgarantin behdver goras.

Ylva Johansson betonade att vardga-
rantin inte fr leda till att prioriteringar
bryts, till exempel genom att mer léttbe-
domda patientgrupper far resurser som
av prioriteringsskél bor ga till andra.

— Det finns en risk, men déarfor ar det
viktigt att gora det hir utvecklingsarbe-
tet. Ibland &r det svért att diagnostisera,
och den svéarigheten kvarstér, sa hon.

Garantin giller alla behandlingar
som ldkare och patient dr Overens om.
Vintetiden borjar 16pa fran den dag da
beslut om behandling tas. Men om pati-
enten sjalv onskar skjuta pa behandling-
en fir vintetiden vara langre.

Att landstingen klarar att leva upp till

Nya arbetstidsregler forargar

Riksdagen beslot nyligen att an-
passa Arbetstidslagen till EUs ar-
betstidsdirektiv. Bestammelser
infors om hogst 48 timmars ge-
nomsnittlig veckoarbetstid, 11
timmars sammanhéngande
dygnsvila, arbetstid for nattarbete
samt kompledighet vid tillfalliga
undantag fran veckoviloregeln.

Il Riksdagsbeslutet har snabbt f6ljts av
kritiska uttalanden frén Sveriges Kom-
muner och Landsting.

Organisationen ogillar att Arbetstids-
lagen »staplas pa« med direktivets regler
och anser att det blir svart att tillimpa la-
gen. Regeringens motivering till att inga
bestdmmelser tas bort ur den gamla Ar-
betstidslagen &r att det skulle innebéra
forsamringar av arbetstagarnas skydd.

Sérskild irritation hos landstingen
viacker EG-domstolens beslut att jourtid
ska betraktas som arbetstid. Vidare har
EG-domstolen slagit fast att kompensa-
tionsledighet vid avvikelser fran regler-
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na om dygnsvila ska folja omedelbart ef-
ter respektive arbetsperiod.

Gammalt argument dammas av

— Om direktivet tillimpas som det nu ar
skrivet uppskattar vi att det skulle fattas
ungefér 3 000 lakare med nuvarande or-
ganisation av varden, sdger Annelie
Lofqvist, direktdr for avdelningen for
arbetsgivarpolitik pa Sveriges Kommu-
ner och Landsting.

Lékarforbundets ordforande Eva Nils-
son Bagenholm tillbakavisar detta. Den
berdkningen dr gjord pa en klinik pa ett
universitetssjukhus. Ménga landsting har
gjort andra berdkningar och ser inget be-
hov av nya lékare.

Landstingen pldderar for att den
svenska regeringen ska »anstringa sig
till det yttersta« for att fa till stdnd &nd-
ringar av arbetstidsdirektivet, och EU-
kommissionen har aviserat forslag om
nagra dndringar, bl a just om jourtid.

— Att landstingen vill att regeringen
ska anstringa sig for att forsdmra direk-

vardgarantin  &r
enligt Lars Isaks-
son viktigt for att
vérna den solida-
riskt finansierade,
behovsstyrda var-
den och bromsa
trenden mot okad
privat finansier-
ing.

I borjan av var-
je ar ska lands-
tingen rapportera
till  Socialstyrel-
sen hur de uppfyllt
vardgarantin och levt upp till riksdagens
prioriteringsriktlinjer. De ska ocksé fort-
sdtta att rapportera aktuella vantetider till
Landstingsfoérbundet.

En forutséttning for vardgarantin ar
att riksdagen beslutar om extra resurser
till landstingen i de arliga budgetbeslu-
ten, 700 miljoner 2005 och darefter 500
miljoner per ar. Dartill kommer tidigare
aviserade 4rliga kokortningspengar,
1,245 miljarder per &r.

Ylva Johansson vill pé sikt kunna ga-
rantera kortare véntetid dn sju dagar,
som géller idag, for att tréffa en ldkare.

— Jag hoppas mycket pa IT-utveck-
lingen, sa hon.
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Vardgarantin far inte
leda till att priorite-
ringar bryts, saYlva
Johansson.

Elisabet Ohlin

landstingen

tivet &r skrimmande, sdger Bagenholm.

Arbetstiden dr dven en avtalsfraga,
och Sveriges Kommuner och Landsting
tar nu under pagaende avtalsrérelse upp
en diskussion om ldkarnas arbetstider.
Arbetsgivarsidan konstaterar att avtalet
redan idag ger landstingen mojlighet att
schemalédgga likarnas arbetstid till kval-
lar och nitter.

Eva Nilsson Bagenholm framhaller
att schemaldggning varit mdjlig sedan
1994, men dnnu har ingen infort det pa
grund av de svérigheter det medfor.
Joursystemet ar kostnadseffektivt da det
mesta arbetet utfors pa dagtid. Det inne-
bar vinster for bade ldkarnas arbetsmiljo
och landstingens ekonomi.

— Arbetsgivarna verkar ta litt pa
skyddet for arbetstagarna. Hela deras ar-
gumentation gar ut pa att hitta mojlighe-
ter att kringga nya ATL och hitta undan-
tag fran reglerna, sdger hon.

Uno Kaarik
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