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yligen deltog jag i SFAM:s kongress i

Boras. Vi serverades ett varierat smor-

gasbord med allt fran seminarier med

rent medicinskt innehall till seminarier

dar utformningen av framtidens sjukvard
diskuterades. Mellan seminarierna fanns tid for
det viktiga natverkandet, utbytet av tankar och re-
flektioner kollegor emellan. | &r ville man sarskilt
belysa den spénnande tid vi allmanlakare lever i
just nu, med férvantningar pa stora forandringar
av vart sjukvardssystem. Det utlovas satsningar
fran politiskt hall pa nara och god vard och pri-
marvarden ska fa ett nationellt definierat upp-
drag. Allmanmedicinska vardena som kontinuitet,
personcentrerad vard och god tillganglighet lyfts
fram som centralt i framtidens sjukvard. Och jag
haller med — det ar hog tid att skrota vart traditio-
nella sjukhuscentrerade vardsystem och bygga ut
primarvarden. Men det ar brattom. Manga kolle-
gor lamnar eller ar pa vag att [amna primarvarden
pa grund av for tung arbetsboérda. Hur skapar
vi en attraktiv arbetsmiljo sa att vi allmanlakare
trivs och samtidigt kan fungera som handledare
och goda férebilder fér den yngre generationen?
Stora satsningar gors pa manga hall i landet
genom att inratta fler ST-tjanster i allmanmedicin

DLF:s seminarier i Almedalen
Fast lakare trots lakarbrist — hur loser vi det?
Tisdag 2/7 9.50-10.40, Slottsterassen 6

Sa ldser vi lakarbemanningen i priméarvarden
Onsdag 3/7 13.00-13.45, Slottsterassen 6
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vilket ar gladjande. Med det tar tid att utbildas
till specialist i allmanmedicin och vi skulle redan
nu behoéva vara dubbelt s& manga specialister for

att klara alla delar i uppdraget. ST i allmanmedi-
cin ar en verksamhetsforlagd malstyrd utbildning

och larandet sker i férsta hand genom att sjalv- Det ar hog tid
standigt handl?g%a oselekterade patlen’Eer under att skrota vart
handledning pa vardcentralen. Centralt &r att det L.

finns specialister i allmanmedicin tillgangliga i traditionella
det dagliga arbetet for vagledning, klinisk in- sjukhuscentre-

struktionen, kollegial dialog och reflektion. Om vi

skall bedriva patientsaker vard med hog kvalitet, rade Vérdsysmm
utbilda ST, AT, kommande BT (bastjansgoring) och bygga ut
och lakarstudenter, delta i férbattrings- och ut- primarvarden.

vecklingsarbete och i hégre utstrackning bedriva
forskning i priméarvarden kravs mer resurser och
framforallt avsatt tid fér de olika uppdragen. Hur
I6ser vi den ekvationen? Det kommer knappast
ske genom ett trollslag — men om vi far forutsatt-
ningar ar jag séker pa att det finns I6sningar.
Under Almedalsveckan kommer DLF ar- ﬁ.-.;_-rﬁ'?"t-h‘
rangera tva seminarier. Det ena kommer ; L 2
fokusera pa hur vi kan fa till kontinui-
tet och fast lakare trots lakarbrist. Det
andra kommer belysa var arbetsmiljo
under omstallningsperioden tills vi ar
fullbemannade. Vi kommer diskutera
hur vi gor priméarvarden attraktiv for
oss lakare och hur vi hittar 6ver-
gangslosningar innan primar-
vardsreformen ar fullt utbyggd.
Kanske ses vi dar? Har du moj-
lighet &r du hjartligt valkom-
men! [ )

Camilla Sandin Bergh

Qami//a Sandin Bergh ar Ledamot i Svenska Distrikts-

lakarfareningens centralstyrelse och ST-studierektor i
Goteborg.
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