
Landstingsfullmäktige i
Stockholms läns landsting
klubbade i förra veckan bygg-
start för det omstridda nya
universitetssjukhuset, Nya
Karolinska i Solna. Det nya
sjukhuset beräknas kosta 14,1
miljarder kronor. 

Nya Karolinska i Solna ska
uppföras i anslutning till nu-
varande Karolinska Universi-
tetssjukhusets befintliga
byggnader i södra Solna.
Byggstart är planerad till
2009 och sjukhuset beräknas
vara klart för inflyttning års-
skiftet 2015/2016. Men fram-
för allt motiveras det nya
sjukhuset med behovet att
möta den medicinsk-tekniska
utvecklingen. 

Nuvarande operationssalar
i Solna är föråldrade och kan
inte hysa den teknik som i dag
krävs för en framgångsrik
högspecialiserad sjukvård.

Med det nya universitetssjuk-
huset hoppas landstinget skapa
förutsättningar för att stärka
den medicinska forskningen.  

Samtidigt med Nya Karolin-
ska byggs en Science Park för
att stödja företag som kan

»nyttiggöra forskningsresulta-
ten«. Beslutet i fullmäktige
var enhälligt, men bland verk-
samma i vården har det nya
sjukhuset kritiserats hårt.
Bland annat för att funge-
rande enheter kommer att ri-
vas i samband med att det nya
sjukhuset byggs, till exempel
Thoraxkliniken. 

Under rivnings- och bygg-
nadstiden, som beräknas till
minst sju år, måste patienter
och personal i de rivna enhe-
terna omplaceras i det gamla
sjukhuset, påpekar redan hårt
omorganisationsprövad per-
sonal som ännu inte sett vins-

terna av sammanslagningen
av Karolinska och Huddinge
universitetssjukhus. Det nya
Karolinska kommer huvud-
sakligen att baseras på enkel-
rum för att bekämpa sjukhus-
förvärvade infektioner och
multiresistenta bakterier. 

Men läkare är tveksamma till
att dessa går att bygga bort, se
till exempel debattartikel av
Sven Britton, infektionslä-
kare och professor emeritus, i
LT 6/2008. 

Det nya sjukhuset beräknas
kosta 14,1 miljarder kronor.
Finansieringen är ännu inte

klar, men ska enligt planerna
vara beslutad i juni. Thomas
Flodin, ordförande i Stock-
holms läkarförening, hade
gärna sett svar på flera frågor
innan Stockholms läns lands-
ting fattat beslut om Nya Ka-
rolinska. 

– Vi tycker det är synd att
Stockholms läns landsting inte
utrett de oklara frågorna innan
man fattade byggbeslut om ett
nytt universitetssjukhus. Vil-
ken roll ska det nya sjukhuset
ha i Stockholms läns lands-
tings sjukvårdssystem i fram-
tiden? Vilken vårdverksamhet
ska sjukhuset ha, och hur ska
sjukhuset finansieras?

Thomas Flodin efterlyser
också en konsekvensbeskriv-
ning för verksamheten vid
Karolinska, Solna, till exem-
pel för den tidigare nämnda
Thoraxkliniken. 

– Först sade man att hela
huset skulle rivas, därefter att
halva huset skulle sparas. Vi
har inte sett vilken del som
ska rivas – eller hur den halva
verksamheten ska bedrivas.

Marie Närlid
marie.narlid@lakartidningen.se

Så här ser planritningen ut för Nya Karolinska.
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Läkares ansvar vid tortyr är
otydligt reglerade i Läkarför-
bundets etiska regler. Nya
och tydligare etiska regler
kan komma i november.    

Frågan har blivit aktuell efter
SVTs Uppdrag gransknings
avslöjande om tortyr av en
fånge, 17-årige Josef, i Demo-
kratiska republiken Kongo
2003. Tortyren ska ha verk-
ställts av franska elitförband,
medan ett svenskt elitförband
ska ha bevittnat tortyren utan
att ingripa mot den. 

På tidningen Expressen/
GTs nätupplaga den 6 april
förekommer uppgifter om att
två svenska läkare fanns på
plats och bevittnade tortyren,
utan att ingripa eller hjälpa den

torterade fången. Läkarna ska
också ha underlåtit att rappor-
tera händelsen, enligt Expres-
sen/GT.

Läkartidningen har inte
lyckats få Expressen/GTs
uppgifter bekräftade. Thomas
Flodin uttalar sig därför i ge-
nerella termer om läkares an-
svar vid tortyr.

– Det finns internationella
etiska regler som säger att lä-
kare som kommer i kontakt
med människor som far illa
har skyldighet att bistå den
personen och ställa sin kun-
skap till förfogande, säger han.

Thomas Flodin åsyftar re-
gelverket International code
of medical ehtics. Även World
Medical Association har tydli-

ga regler som
förbjuder lä-
karen att
medverka vid
tortyr och
tvångsmat-
ning.

Men Läkar-
förbundets
etiska regler

saknar dessa skrivningar. De
nuvarande etiska reglerna talar
om att läkaren ska »efter bästa
förmåga bistå människor i me-
dicinsk nödsituation«. 

– Reglerna i det svenska
etiska regelverket är otydliga.
Vi har emellertid en komplet-
tering av reglerna ute på re-
miss, säger Thomas Flodin.

Thomas Flodin understry-
ker dock att även om den

internationella läkaretiken
påbjuder läkaren att hjälpa
till när någon är skadad eller
misshandlad, så finns det ing-
en skyldighet att gripa in
under pågående konflikt.

– Den distinktionen måste
man göra. En läkare har ingen
större skyldighet än någon
annan att gå in och försöka
avbryta en konfliktsituation,
ett pågående bråk eller miss-
handel. Men är det så att man
hittar en skadad person är
man enligt de internationella
etikreglerna skyldig att hjäl-
pa, säger Thomas Flodin. 

Läkarförbundets etiska reg-
ler kan ändras tidigast i no-
vember i år. 

Thomas Heldmark
frilansjournalist

Thomas Flodin
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Tydligare regler om ansvar vid tortyr på gång

Byggstart klubbat för Nya Karolinska

Ill
: S

ol
na

 s
ta

ds
by

gg
n.

fö
rv

al
tn

, S
tl

m
s

st
ad

sb
yg

gn
.k

on
to

r




