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Mindre jamlik vard med
vardval, befarar ldkare

Lakarna i Halland dr mer ndj-
da med vardvalet &n ldkarna i
Vastmanland och Stockholm,
enligt en webbpejling som La-
karférbundet presenterar i Al-
medalen den hidr veckan. | alla
tre landsting befarar ldkarna
att vardvalsmodellerna okar
risken for att varden inte ges
pa lika villkor.

Under en vecka i juni skick-
ade Lakarforbundet ut 15 fra-
gor om vardval till 2790 med-
lemmaride tre landsting dar
vardvalsmodeller inforts i pri-
mairvarden. Enkéten gick till
allménléakare och ldkare i spe-
cialiteter som samverkar med
primérvard. Svarsfrekvensen
blev bara 15 procent, men en-
ligt Lakarférbundets utred-
ningschef Kare H Jansson
kan man &nda dra slutsatsen
attldkarnaiHalland d4r mer
néjda med vardvalet &n likar-
naiVistmanland och Stock-
holm. Skillnaden i n6jdhets-
grad &r signifikant for 8 avde
15 fragorna.

Attlikarnai Viastmanland
uttrycker ett sédrskilt tydligt
missnoje tror Kare H Jansson
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B FAKTA. Likarforbundets
kriterier for en idealisk vard-
valsmodell

For medlemmen/ldkaren

* Hog autonomi

® | dg ekonomisk risk

e Stor mojlighet till profes-
sionell utveckling

o | dkaretiken ska premieras

® Fa etableringshinder

For samhallet

e Hilsoframjande arbete
premieras

e Fungerande konkurrens

® Hog kostnadskontroll

e Decentraliserad besluts-
ordning

For patienten

e Stor valfrihet

* Mangfald i vardutbud
e Stark kdparroll

® Réttvisa prioriteringar

kan hinga samman med att
Vistmanland 6vergivit ett
etablerat huslikarsystem.

En annan slutsats som
sticker ut ar att de likare som
svarat pa enkiten upplever en
stor risk (uppskattad till 4 pa
en 5-gradig skala) for att vard
palika villkor forsamras.

- Lakarna ar uppenbart
riadda for att varden kommer
att ges pa mer ojamlika villkor
in tidigare, siger Kare H
Jansson.

Lakarforbundet har ocksa haft
en sirskild arbetsgrupp som
fatt ldsa in sig pa de tre vard-
valsmodellerna. Den bestar av
tva allménlékare med facklig
erfarenhet fran
vart och ett av
de tre lands-
tingen samt
Gunnar Welan-
der, styrelsele-
damot i Lakar-
forbundet, fran
Skane. Arbets-
gruppen har se-
dan fatt bedéma hur brare-
spektive modell lever upp till
de kriterier som, enligt Lakar-
féorbundet, kinnetecknar en
idealisk vardvalsmodell, sett
fran tre perpektiv: lika-
rens/medlemmens, samhil-
lets och patientens (se ruta).

Samtliga tre vardvalsmo-
deller far i huvudsak godkint
av Lakarforbundets arbets-
grupp. For alla kriterier i for-
bundets idealmodell ger grup-
pen betyg fran mellan 2 och 3
till mellan 4 och 5 paen
femgradig skala.

Kare H
Jansson

I medlemsperspektivet far
Stockholms modell bade
hogsta och lagsta betyget,
drygt 4 for »fa etableringshin-
der« respektive knappt 3 for
»hog autonomi«.

I samhillsperspektivet ger
arbetsgruppen det lagsta be-
tyget till Stockholmsmodel-
len f6r landstingets majlighet
till kostnadskontroll (knappt
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Risk for samre
vardkvalitet i Vardval
Stockholm

Det finns risk for att den medi-
cinska kvaliteten férsamras pa
sikt och att samma medicinska
kvalitet inte kan erbjudas i hela
lanet, menar konsultfirman
Ernst & Young i en rapport om
Vardval Stockholm. Framsta or-
saken dr hog arbetsborda och
olika forutsattningar. Ernst &
Young slutsats dr att patientmix-
en spelar roll fér verksamhetens
effektivitet, och rekommenderar
landstinget att dvervdga en and-
rad ersattningsmodell och att

= Sakra tillgangligheten till tolkar.

Arbetsgruppens samsta omdo-
me, mellan 2 och 3 pad en 5-gra-
dig skala, far Vardval Stockholm
for landstingets mdojlighet till
kostnadskontroll.

3), medan Hallandsmodellen
ligger 6ver 4 for tre avfem
kriterier: »h6g kostnadskon-
troll«, »decentraliserad be-
slutsordning« och »fungeran-
de konkurrens«. Pa det sist-
nimnda omrédet far ocksa
Stockholm och Vastmanland
drygt 4.

Nér arbetsgruppen intar
patientens perspektiv ger den
klart godként (en bit 6ver 3
till mellan 4 och 5) till alla
modeller for alla kriterier
utom »réttvisa prioritering-
ar«, diar Stockholm hamnar
enbit under 3.

Kare H Jansson tycker att re-
sultaten i webbpejlingen och
arbetsgruppens analys skiljer
sig forvanansvart lite at. Men
arbetsgruppen ser ett storre
virde for patienterna dn vad
ldkarna i webbpejlingen gor.

Det tror han kan bero pa att
de fackligt aktivaiarbets-
gruppen ir mer vana vid att
diskutera patientmaktsfragor
i ett politikerperspektiv.

Till hosten fortsétter La-
karférbundet sin utvirdering
avvardvalsmodellerna med
en storre enkidtundersékning
bland medlemmarna.

Karin Bergqvist
karin.bergqvist@lakartidningen.se

LAS MER om vdrdval och om
modellerna i Stockholm, Halland
och Vistmanland i artikeln pd si-
dan 2007 och i den medicinska
kommentaren pd sidan 2000.

Ernst & Youngs rapport dren
av tva utvarderingar av Vardval
Stockholm efter fyra manader,
som landstinget presenterade
den 30 juni. De visar att fler in-
vanare listat sig och att det bli-
vit fler huslakarmottagningar
som ger fler personer vard jam-
fort med 2007. Lds utvardering-
arna pa <http://www.sll.se>. m

Ligg receptregister
under myndighet

Receptregistret bor ligga under
en myndighet, inte ett foretag
(Apotekens Service AB). Det har
Lakarforbundet havdat tidigare,
och gor det igen i sitt remissvar
pd Apoteksdatalagen (SOU
2008:28). Férbundet understry-
ker ocksa, i linje med utredning-
en, att uppgifter om forskrivar-
koder enbart ska finnas vid for-
skrivning av narkotiska preparat
och i vissa undantagsfall.

| sitt svar pa remissen om de-
taljhandel med vissa receptfria
lakemedel (SOU 2008:33) upp-
repar Lakarférbundet stand-
punkten att Lakemedelsverket
bo6rvara ansvarigt for tillstands-
givning for detaljhandeln, och
tillstyrker att Lékemedelsverket
har tillsyn 6ver handeln.

Déremot forstar inte Lakarfor-
bundet varfor offentliga vardgi-
vare inte ska fa bedriva detalj-
handel med ldkemedel. Det ar
rimligt att tro att de som soker
sig till en vardinrattning har ett
stérre behov av ldkemedel an
kunderi en livsmedelsaffar, me-
nar forbundet. Lds meri ledarna
iLTnr3,16 och 19/2008. =

Lakarforbundet sidger
nej till obligatorisk
a-kassa

Principen om frivillighet vager
over och individens fria val mas-
te respekteras. Sa lyder Lakar-
forbundets argument for att av-
styrka forslaget om obligatorisk
arbetsloshetsforsakring (SOU
2008:54).m
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