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LEDARE SYLF:s styrelse genom Sofia Warne

Lakare utan granser

Pa manga hall &r planeringen av sommarsemestern
nu i full gang. Insikten om att allas 6nskemal inte
kan tillgodoses nas snabbt nar man granskar Excel-
filen under ett lakarmote. Kort darefter borjar kolle-
gor erbjuda sig att flytta pa veckor, nagon sms:ar
sin partner eller en potentiell barnvakt for att kolla
om det kan funka. Efter ett par veckors trixande
kan chefen konstatera att man har lyckats fa ihop
ett schema som fungerar. Vilken annan yrkeskar
kastar om sitt sommarschema och flyttar semes-
terveckor for att verksamheten ska fungera, utan
att fa en krona extra? Jag har aldrig hort att erbjud-
andet om ersattning for flyttad semestervecka
utanfor semesterperioden existerar for lakare.

Att stélla upp, vara flexibla, tumma pa raster och
klamma in en extra patient fast det ar fullt; det ar
vardag for manga lakare idag. Viljan att hjalpa saval
kollegor som patienter &r stor och kanske ndgot
manga ar stolta over. Men har det gatt for langt?
Idén om att lakaryrket ar ett kall lever kvar trots att
det ar ett forlegat synséatt. For manga av oss gar
det pa automatik att hjalpa andra men det kan inte
ske villkorslést och pa bekostnad av var egen halsa.
Den absoluta majoriteten av alla som arbetar inom
varden gor det med samma empatiska intention, sa
varfor ar det da vi lakare som blir stamplade med
ordet “kall” i pannan?

Att arbeta gratis trots att du har ratt till ersattning
ar inget nagon nagonsin kommer tacka dig for.
Anda férekommer det, och det sker oftare &n vi tror.
Varfor? Orsakerna dr manga, utéver det uppenbara
i att kdnna ansvar for patienterna. Det kan dels vara
skam 6ver att inte hinna fardigt pa utsatt tid, réadsla
for repressalier, att man vill att chefen ska ha ett
gott 6ga till en eftersom man tankt sdka anstallning
pa kliniken.

Vihar inte tid att vara borta fran jobbet och vi vill inte
lamna kollegor i sticket. Lakare har mindre korttids-
franvaro dn andra professioner, men i stéllet hogre

andel langtidssjukskrivningar och de vanligaste orsak-
erna ar psykiatriska diagnoser. Vi har ocksa hogre
grad av sjuknarvaro, det vill sdga att vi jobbar trots
att vi ar sjuka.

Vi sliter pd som om vi inte hade nagra grénser, vi
ténjer och stretar tills det inte gar langre. Hur ska
vi hjalpa varandra och vara patienter om vi sliter
ut oss tills vi sjalva blir sjukskrivna? Vi kan inte
kompensera for bristande resurser, laga halen med
silvertejp och acceptera idiotiska forslag som kom-
mer fran ledningen eller politikerna. | vara férsok att
stélla upp sopar vi problemen under mattan, vilket
gor att de inte syns utat och darfor inte blir nagot
man arbetar aktivt med.

Vi maste inse att vi har granser, sta upp for var
arbetsmiljé och stalla krav. Som motargument far
manga hora att vi inte ska klaga dé& vi &r privilegi-
erade med hoga loner. Det ar skitsnack, vi har hogre
[6ner for att vi sitter pa det yttersta medicinska ans-
varet. Vi har inte hogre I6ner for att vi ska acceptera
en samre arbetsmiljo. m
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Hur mar
kvinnliga
lakare?

Sofia Kiihner, ST-lakare och ordforande for Kvinnliga lakares forening, berattar
hur jamstalldheten ser ut inom yrket och hur kvinnliga lakare mar.

Text Julia Borg Bild Privat och Nils Sjoholm

Sofia, vill du berdatta mer om Kvinnliga lakares
forening?

Vi &@r en 6ver hundra ar gammal férening som redan
fran start statt upp foér kvinnors ratt att utdva
lakaryrket och ocksa tagit sig an de stora sam-
hallsfragorna — allt fran fredsarbete under forsta
vérldskriget och for allas ratt till lika vard. Grundarna
var pionjarer inom sexualupplysning och kvinno-
vard. Idag vilar var verksamhet pa tva ben: jam-
stéllda arbetsvillkor och jamstalld tillgang till halsa
och vard.

Vilka ar era viktigaste fragor idag?

Vi ser valdigt positivt pa utvecklingen som lett till
att kdnsbaserade analyser ar mer vardag i dagens
forskning, dven om det fortfarande tyvarr saknas

ofta och genusanalyser hade kunnat appliceras
i hogre utstrackning. Vi jobbade hart for att fa in
genusundervisning pa det nya sexariga lakarpro-
grammet, men stotte tyvarr pa patrull. Jamstalld-
hets-ochjamlikhetsfragan behdover genomsyrahela
utbildningen. Vi jobbar for jamstallda arbetsvillkor:
jamstalld I6nesattning och jamstélld arbetsmiljo.
Och sa klart for att arbetsplatser ska vara fria fran
diskriminering och sexuella trakasserier.

Apropa sexuella trakasserier - blev det nagon
skillnad for svenska lakare efter MeToo?

Det &r svart att svara pa rent akademiskt, men
det vi ser ar att uppenbara sexuella trakasserier,
till exempel att man blir tafsad pa inte accepteras.
Foérandringen borjade sannolikt fore MeToo, men
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I alla undersokningar rapporterar
kvinnor i storre utstrickning an
mdan att de utsdtts for diskrimine-
ring och krankande sarbehandling

attitydforandringen ar mer forankrad idag dven om
mer subtila trakasserier fortfarande forekommer.

Ar kvinnor mer utsatta for krinkande sirbehand-
ling an man?

Antalet anmalningar for diskriminering och krank-
ande sarbehandling verkar inte minska, sedan ar
det svart att definiera hur rapporteringsgraden ser
ut, vi hoppas saklart att man kanner sig tryggare att
rapportera diskriminering.

| alla undersokningar rapporterar kvinnor i storre
utstrackning @n man att de utsatts for diskrimin-
ering och krankande sarbehandling — det visade
aven Lakarforbundets arbetsmiljérapport som
kom forra aret.

Ar lakaryrket jamstillt?

Kvinnor och man har varit lika manga pa lakarutbild-
ningen sedan 90-talet. Under 2022 var 58 procent
som examinerades fran svenska universitet kvin-
nor, 44 procent av de som fick lakarlegitimation var
kvinnor och andelen kvinnor som ar sysselsatta i
yrket &r 50 procent. Sa ja, vi &r lika stor andel kvin-
nor som man i yrket.

Sedan finns det konsskillnader ndr man ska vélja sin

specialitet. Det finns en dvervikt av man i de oper-
erande specialiteterna. Lakarforbundet gjorde en
undersokning 2008 dar man undersokte speciali-
tetsval mellan kvinnor och man. De flesta faktorer
var lika viktiga for kvinnor och man, men for kvinnor
var det viktigare att jobbet skulle ga att férena med
familjelivet. Det var ocksa viktigare for kvinnor med
en bra arbetsmiljo och att arbetsplatsen var trevlig.
Saima Diderichsens avhandling fran 2017 berorde
ocksa detta, hon konkluderade att vilja speciali-
tetsval efter intresse var ett manligt privilegium.

Hur ser det ut senare i karriaren?

Enligt Lakarforbundets l6nestatistik ar det lika
manga kvinnor som mé&n som ar 6verlakare och
chef. Daremot skiljer sig I6nen &t till kvinnornas
nackdel - pa vissa positioner med flertalet tusen-
lappar i medellon. Forklaringen ar sakert multifak-
toriell, men det gar igen under hela lakarkarriaren —
kvinnor tjanar mindre dn man. Vi vet fran andra
yrken att kvinnor hamnar efter [6nemaéssigt under
foraldraledighet och graviditet och vi hor fran vara
medlemmar att lagstiftningen kring 16n och foréldra-
ledighet inte foljs.

Hur mar kvinnliga lakare?
Pa gruppniva ar det "sadar”. Lakarforbundets arbets-



miljoenkat visade ocksa att fler kvinnor an mén
langtar bort fran yrket och jobbar deltid pa grund
av arbetsmiljon.

Under 2022 presenterade Forsakringskassan stati-
stik over sjukskrivningstalen for lakare. Har raknar
man pa antalet startade sjukskrivningsfall per tusen
individer. For mén ligger siffran pa 94,2 och for kvin-
nor 43,8. | medeltal ar kvinnors sjukskrivningar klart
langre: 9 dagar i medel jamfért med 3,5 for man.
Kvinnliga specialistlakare |0per 57 % hogre risk for
att sjukskrivas for psykiatriska diagnoser jamfort
med sina manliga kollegor.

Vad anser ni att man skulle behova gora for att
minska ohilsan och dka jamstalldheten?

En viktig halsoframjande faktor &r att kunna ga till
jobbet utan att bli utsatt for krankande sarbehand-
ling. Det kdnns som om vi kollegor emellan ar 6ver-
ens om att vi inte ska ha det sa har, men fragan ar
hur vi gor for att komma vidare? Myndigheten for
arbetsmiljokunskap sléppte en rapport for nagra ar
sedan som visade att det &r jatteviktigt att cheferna
vagar ta i diskrimineringsfragan och att géra aktiva
atgarder mot krankande sédrbehandling. Att krénka
maste fa konsekvenser for den som kranker! m

Det ar jatteviktigt
att cheferna vagar
taidiskriminerings-
fragan och att gora
aktiva atgarder
mot kriankande
sdarbehandling
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ST-lakare och

sjukvardsministerns

hogra hand

For ungefar ett och ett halvt ar sedan klev ST-lakaren Edvin Bernhardsson pa
uppdraget som politiskt sakkunnig hos sjukvardsministern Acko Ankarberg Johansson.

Text Julia Borg Bild Privat/Region Stockholm

Nar vi traffas en kall vardagskvall har Edvin Bern-
hardsson dagen till dra jobbat kliniskt pa sin
hemmaklinik. Han hade kommit drygt halvvags
pa sin ST i intermedicin och kardiologi men var
foréldraledig nar den nya sjukvardsministern Acko
Ankarberg Johansson ringde och undrade om han
ville bli hennes politiskt sakkunnige.

"Vid regeringsskiftet behdver staberna snabbt
tills&ttas, sé jag fick kort och intensiv betéanketid.
Svaret visste jag redan nar hon ringde; det har vill
jag gora”, berattar Edvin.

Stetoskopet dr fortfarandei bruk

Arbetsdagarna tillbringas nu mestadels pa Reger-
ingskansliet eller vid sjukvardsministerns sida under
sammantraden och studiebesdk. Men Edvin tycker
att det ar valdigt viktigt att ha en fot kvar kliniskt i
sjukvarden. Formellt &r han fortfarande anstélld som
ST-lakare pa medicinkliniken vid Nykdpings lasarett.
Né&r saval schemat inom politiken som hemma-

logistiken tillater, jobbar han patientndra nagra
veckor om daret.

"Det &r jattekul att kunna bryta av arbetet pa Reger-
ingskansliet med att fa traffa patienter och bli pa-
mind om varfor det vi gor ar viktigt.”

Politiskt engagerad sedan tondren

Som politiskt sakkunnig kan varken sjukvardsminis-
tern sjalv eller den sakkunnige uttala sigom de utred-
ningar som nu ligger pa bordet. Det kan raknas som
ministerstyre, vilket inte &r tillatet. Moderna Lakare
far alltsa inga svar om TidGpartiernas sjukvards-
relaterade utredningar; helt eller delvis forstatligande
av hélso- och sjukvarden samt undantag for vissa
yrkeskategorier fran informationsplikt géllande per-
soner som vistas utan giltiga tillstand i Sverige.

Edvin Bernhardsson har varit politiskt engagerad i
Kristdemokraterna (KD) sedan gymnasietiden. Under
lakarstudierna vid Karolinska Institutet i Stockholm
véxte sig intresset for sjukvardspolitik starkare.



Han &r ocksa regionpolitiker for KD i Region Stock-
holm och sitter sedan 2014 i regionfullmaktige.

Ar det nagot du ir sarskilt stolt 6ver att ha bidragit
till som regionpolitiker?

"Som regionpolitiker ar jag stolt 6ver att KD har lyft
fradgan i regionen om administration for sjukvards-
personal bredare och kompetensférsorjningen. KD
driver frdgan om att 6ka andelen AT, BT och ST-
lakare i regionen for att Stockholm ska ta sitt ans-
var for utbildningstjanster for lakare. Och sa ar jag
ar glad over att vi vill utreda narakuternas organi-
sation. Givet de erfarenheter vi har i Stockholm ser
vi hellre att huslakarmottagningarna i narakutens
narhet far ansvar for varden, for att forbattra kon-
tinuiteten for patienten.”

Ministerns hogra hand

Ater till jobbet p& Regeringskansliet. Vad innebéar
titeln “politiskt sakkunnig”? Kort sammanfattat ar
man en politiskt tillsatt tjansteman, knuten till ett
séarskilt statsrad, och ingar i den politiska ledningen

Det har

for det departement dar man ar anstalld. Edvin Bern-
hardsson ér alltsa knuten till sjukvardsministern Acko
Ankarberg Johansson och Socialdepartementet.

Som sakkunnig har man ofta ansvar for en viss
typ av fragor och ansvarar for att bereda saval lag-
rddsremisser som beslut om utredningar till myn-
digheter och propositioner. En del av arbetstiden
dgnas ocksa at att svara pa allmanhetens fragor,
fora dialog med socialutskottet och forbereda min-
istern for intervjuer.

Den som ar politiskt sakkunnig behover inte med
noédvandighet vara expert inom det omrade man
ansvarar for. Edvin ser dock en stor fordel med att
ha erfarenhet av att arbetat i sjukvarden och ha
medicinsk kunskap:

"Det &r en kortare startstracka nar det galler
forstaelsen for hdlso- och sjukvéardsorganisationen.
Som lakare har man ju ocksa en naturlig ledarroll”,
sdger Edvin och fortsatter:

Edvin Berhardsson, politiskt sakkunnig hos
sjukvardsministern. ST-lakare i intermedicin
och kardiologi pa Nykopings lasarett.

vill jag gora!

Politik
daren
priorite-
ringssport
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"Lakare ar ovade i att fatta beslut och gora priorite-
ringar. Det tror jag ocksa ar vardefulla egenskaper
som jag tar med mig in i den har rollen.”

Edvin &r inte den forsta legitimerade lakaren som ar
politiskt sakkunnig hos den minister som ansvarar
for halso-och sjukvarden. Mellan 2019 och 2022 var
Daniel Johansson, dven han legitimerad och @nnu
inte specialiserad ldkare, politiskt sakkunnig at Lena
Hallengren under det socialdemokratiska styret.

Liknande utmaningar

Studiebesoken som han och sjukvardsministern goér
runt om i Sverige och internationellt ger en bredare
bild av halso- och sjukvardens status. De traffar regel-
bundet foretradare for vardprofessionerna, patient-
erna, de verksamhetsnéara cheferna och regionpol-
itikerna. Aven om ingangarna och Idsningsforslagen
varierar ser Edvin aterkommande utmaningar for
framtidens vard; kompetensférsorjningen, okad
kapacitet i varden, fast lakarkontakt och ett for
stort antal patienter for vardpersonalen.

Kompetensforsoérjningsfragan kan regeringen inte
styra 6ver rakt av da det ar regionerna och kom-
munerna som ar arbetsgivare. Men for att ta ett
stérre grepp om vardens kompetensforsorjning
har regeringen exempelvis gett i uppdrag att kart-
lagga behovet av specialistlakare och aven tillsatt
en utredning om att se éver mojligheterna att stélla
krav pa kontinuerlig fortbildning — nagot som inte
finns idag. Likasa beré&ttar Edvin att han tycker att
de pengar som avsatts for att motivera regionerna
till att tillsatta fler AT-tjanster har haft effekt.

Fler likare behovs i politiken

"Politik ar en prioriteringssport. Alla intressen och
intressenter kommer aldrig att fa sin vilja igenom
fullt ut. Man behover prata och forhandla med andra
partier som kan ha annorlunda ingangar i samma
problem”, beré&ttar Edvin som svar pa frdgan om hur
han skulle beskriva vad politiskt hantverk innebar.

Manga lékare ar engagerade i vardens utveckling
genom att driva kliniska projekt for medicinsk for-
battring, som chef och ledare i varden och genom
fackligt arbete. Edvin har noterat att det inte ar van-
ligt att Iakare ar partipolitiskt engagerade och tycker
att fler ska ta tillfallet i akt:

"Det vore fordelaktigt bade for politiken och for halso-
och sjukvarden.”

Och varfor sa inte ar fallet har sékert manga orsaker
- I6neldget ar generellt battre i lakaryrket jamfort

=Y

Edvin som ST-ldkare pa Nykopings lasarett.

med i politiken och Edvin tror att det finns en inne-
boende otalighet inom yrkeskaren.

"Lakare vill hitta diagnos, satta in behandling, sedan
utvardera och se effekten. Politik &r en annan typ av
sport med betydligt langre processer. En mandat-
period pa fyra ar ar i politiska sammanhang en kort
tid. Ar man otéalig kan det vara ytterligare ett hinder
for att engagera sig politiskt.”

Men &r man intresserad av partipolitik har Edvin ett
avslutande rad:

"Hor av dig till det parti som du sympatiserar mest
med och fraga om du far vara med och paverka. Om
man sjalv stracker ut en hand sa finns det nog goda
moijligheter till det.” m

FAKTA

Namn Edvin Bernhardsson
Bor Stockholm
Alder 31 ar

Arbetar Politiskt sakkunnig hos sjukvardsmin-
istern. ST-lakare i intermedicin och kardiologi pa
Nykopings lasarett.

Fritidsintresse Umgas med familjen inklusive
tva sma barn. Simning, squash och [6ptraning.



SIGNERAT LOKALORDFORANDE

Det var en eftermiddag i september. Jag hade varit
ledig fran jobbet i en manad. Jag gick till Waynes
Coffee 200 meter bort och satte mig dar for att dricka
kaffe. Det tog tva timmar innan jag orkade ga 200
meter hem igen. Pa den tiden var jag inte lakare. Jag
hade ett jobb dar jag jobbade mycket — for mycket.
For varje ar som gick kdnde jag att jag blev séamre,
inte bara pa mitt jobb utan ocksa som manniska.
Jag var ofta otrevlig och hade ett snabbt sinande
talamod. Jag som tidigare ansett mig vara robust
kande mig i stéllet nu sarbar och kanslig. Jag sokte
aldrig vard och fick ingen diagnos, men sa har i efter-
hand &r jag glad att jag slutade nér jag gjorde.
Aven som ldkare &r det frestande att "jobba p&"
— det ar roligt, ger bra pengar och man blir upp-
skattad bland kollegor och chefer. | somras hade
vi ledarskapskurs med min AT-kull. Som en del av
dagens program pratade vi om hallbarhet och ater-
hamtning. Pa fragan om vilka som tyckte att de
var bra pa aterhamtning rackte en upp handen -
av cirka 30 deltagare. Och om man ska lyssna pa
statistiken ar det inte bara underlakare i Varmland
som har svart att fa till aterhamtningen. 25 % av
unga ldkare funderar pa att lamna yrket, till stor del
for att arbetsmiljo och arbetsborda upplevs som
betungande. Ladkare |oper ocksa o©kad risk for att
bli langtidssjukskrivna. Hallbarhet i arbetslivet &r
viktigt — visserligen ska vi halla en hel karriar, men
viktigare an det &r att vi ska halla for hela livet — dven
det utanfor jobbet!

Hur ett hallbart arbetsliv ser ut &r individuellt. Det
fordandras ocksa over tid — renoveringar, barn, sjuk-
dom och relationer &r alla saker som paverkar ork
och maende. Likasa arbetssituationen. Att lara sig
att lyssna pa sin kropp och dra i bromsen nar det
blir for mycket ar guld vart. Sjalv har jag lart mig
att lyssna — och da menar jag bokstavligen lyssna
- pa mig sjalv; nar negativiteten alltfor regelbundet
borjar sippra in i konversationerna vet jag att det ar
dags for en jourkompsvecka — eller tva.

Just nu @r vi inne i en omstallning mot EU:s arbets-
tidsdirektiv, det kdanns bokigt och innebar begrans-
ningar for hur mycket vi far jobba och nar. Vissa
saker kommer att bli sdmre. Men jag hoppas att
vissa andra ocksa blir battre! Att det blir lattare for
underlédkare att fa tid for aterhdmtning utan att vara
radda for att det ska leda till att de inte far den AT/
BT/ST de behover, att vi som yrkesgrupp ska bli
lite battre pa att prioritera var halsa (inte bara vara
patienters), och att vi kommer k&nna att jobbet blir
annu roligare och mer givande nér vi gar till sjuk-
huset med mindre markerade ringar under 6gonen.

Vi gor alla misstag i livet. Ett av mina var att arbeta
over min kapacitet, det fick jag betala for. Det ar inte
ett misstag som man maste gora. Varken varden
eller du vinner pa att du arbetar tills du &r trott, bit-
ter och i varsta fall sjuk.

Sa lyssna pa dig sjélv och
dina kollegor — tillsammans
gor vi varden sakrare, inte
bara for vara patienter,
utan ocksa for oss
som arbetar i den.

Rebecka Skarstam
Rebecka Skarstam,
avgaende ordférande
SYLF Varmland

Fackligt
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At veere
svensk lcege i

Danmark

Hur skiljer sig egentligen livet som lakare i Danmark fran i Sverige? Moderna Lakare
har intervjuat Ebba Katsler, [akare pa neurokirurgiska kliniken pa Rigshospitalet, om
hennes vardag och villkor i huvudstaden pa andra sidan sundet.

Text Nike Halvardsson Flores Bild Nils Sjoholm

Med ungefér fyra mils avstand och fyrtio minuters
pendlingstid mellan centralstationerna har Malmo
och Képenhamns arbetsmarknader bérjat vaxa ihop
- och manga lakare i sddra Sverige har nog nagon
gang tankt tanken att testa hur det ar att arbeta i
Danmark.

Lakaren Ebba Katsler, som tidigare bodde i Lund,
tog steget och borjade jobba i Kbpenhamn hdsten
2022. Och till skillnad fran alla pendlare tog hon
aven med sig sitt flyttlass. Det &r ett beslut hon hit-
tills aldrig har angrat.

'Jag drogs framfor allt till neurokirurgin men ocksa
till staden — jag ville utforska Képenhamn! Dessutom
kandes det spannande att arbeta i ett annat land."

Hon élskar sin arbetsplats och ser manga fordelar
med att jobba i Danmark, jamfort med i Sverige.
Framfor allt har hon blivit positivt dverraskad éver
hur mycket hon far operera jamfért med vad juniora
lakare i Sverige brukar fa gora.

"Vi far operera jattemycket, det ar det som det ar
fokus pa. Till exempel var jag nyligen placerad pa en
ryggkirurgisk sektion dar jag fick folja och operera
mina egna patienter", sdger hon.

Aven flera organisatoriska faktorer har gjort att hon
upplever det lattare att jobba inom en kirurgisk special-
itet i Kopenhamn jamfort med motsvarande i Sverige.

"Personaltatheten ar hogre har, bland exempelvis



operationssjukskoterskor, sa att man kan halla i
gang fler salar samtidigt. Sen finns det generellt
fler vardplatser, jag har inte behovt leta vardplatser
under en enda jour. | Sverige kdandes det ibland som
att det var mer logistik an medicinsk behandling."

‘Jag upplever faktiskt hela organisationen som mer
effektiv, det &r kortare beslutsvdgar och inte lika
byrakratiskt", tilldgger hon.

Loneskillnader och arbetstider

En faktor som manga lyfter fram som en férdel
med att vara lakare i Danmark ar arbetstiden, efter-
som en vanlig heltidstjanst endast motsvarar en
arbetstid pa 37 timmar per vecka.

"Ordinarie arbetstid pa var klinik ar 8-15 och efter-
som lunchen pa 29 minuter ligger under arbetstid,
blir det ju 37 timmars arbetsvecka. | praktiken job-
bar jag forstas mer, for att fa mer operationstid.”

Vidare sa brukar den generellt hogre grundlénen
for lakare i Danmark lyftas fram som en lock-
ande faktor for svenskar. Danska ldkarnas avtal
innehaller dock inte nagon motsvarighet till jour-
komp, utan endast viss ersattning for obekvam
arbetstid.

Ebba har fatt en rejal 16nedkning till foljd av sin
Danmarksflytt, men menar pa att hon i slutet av
manaden dnda inte mérker av sa stor skillnad i plan-
boken.

Tema

Det finns
manga
lonesteg
for icke-
specialister
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Ebba med en av kollegorna pa Rigshospitalet i Kopebhamn.

"En sak som skiljer sig fran Sverige &r att det finns
manga lonesteg for icke-specialister har. Man far
bland annat ett tillagg efter fem ars arbetslivserfar-
enhet som lakare, inklusive vikariat innan AT, trots
att man inte ar specialist.”

‘Jagtjanar mycket mer antidigare, kanske 50 procent
mer, inrdknat den nuvarande svaga svenska kronan.
Samtidigt beskattas man mer och det ar valdigt dyrt
att bo i Kbpenhamn, sa det ar mer fordelaktigt for
dem som bor kvar i Sverige och pendlar."

Bdade hogre krav och ett mer
tillatnade kulturellt uttryck

Det korta geografiska avstandet till trots, sa verkar
det i vissa avseenden finnas ett stort kulturellt
avstand mellan Sveriges och Danmarks medicinska
varld, vilket Ebba instdammer i.

"Ibland kan jag uppleva att de har hdgre krav pa en
har an i Sverige. Du far oftare héra om du har gjort
nagot negativt &n om du gjort nagot positivt, och
folk ar mer raka och direkta. Min hypotes ar dock
att det darfor talas mindre bakom ryggen. En annan
trevlig sak var under nyarsjouren, da alla patienter
som var inlagda pa neurokirurgen blev bjudna pa
ett glas vin till maten!"

Trots att Ebba trivs valdigt bra pa sin nuvarande
arbetsplats finns det vissa saker hon kan sakna
med att arbeta i det svenska sjukvardssystemet.

'Jag tycker att det kdndes mer familjart pa min tidig-
are klinik. | Kdpenhamn s blir man bakjour mycket
tidigare och som underlékare jobbar man darfor sal-
lan direkt med 6verlakarna, vilket bidrar till att man
inte far samma néra relation till dem."

"Utan mitt ar pa neurokirurgen i Lund hade jag aldrig
klarat av att borja pa Rigshospitalet! Jag fick en otro-
ligt bra grund att sta pa vilken jag &r tacksam for, da
man till exempel som underlékare utfor allt rondar-
bete ensam, alltsa utan nagon narvarande specialist.”

Danmarks sjukvardssystem &r ocksa valdigt admini-
strationstungt. Ebba upplever att det ar annu
mer administration i Danmark &n i Sverige, vilket
forvanade henne.

"Man dokumenterar betydligt mer hér, i ett journal-
system som &r fullstandigt ooverskadligt. Admin-
istrationen var faktiskt en stor chock i borjan. En
annan skillnad ar att man inom min region skriver
allt sjalv istallet for att diktera."

En stor utmaning som kom med flytten var att lara
sig spraket. Nu, lite mer &n ett ar senare, anser hon
sig dock vara néstintill flytande pa danska.

"I borjan kdndes det ungefar som att man skulle
lara sig mandarin, sdger hon med ett skratt. Men
nu kan till och med de dysartriska patienterna
och jag foérsta varandra!”
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Redo for dagens forsta operation.

Hennes nuvarande anstéllning &r en sa kallad intro-
duktionsstilling, vilket ar en introduktionstjanst alla
danska ldkare maste gorainnan man kan paborja en
ST (hoveduddannelse). En avklarad introduktions-
tjdnst innebéar dock inte att man ar garanterad ST
och det kan ta valdigt lang tid att bli specialist.

"Konkurrensen ar benhard och danskarna har ett
naturligt férsprang. Det finns ett system som heter
De syv laegerollerne som man ska uppna for att
kunna bli specialist, och det har ju de som studerat
har haft i atanke sedan medicinstudierna. Valdigt
manga gor till exempel en PhD redan under utbild-
ningen."

Men den hdga konkurrensen och att det kan ta lang
tid att bli specialist aringet som oroar Ebba sarskilt
mycket.

"Personligen har jag inte brattom, sa ldange jag
hela tiden far ldra mig nya saker och dgna mig &t
intressanta arbetsuppgifter. Jag kdnner mig privile-
gierad att fa ha ett sa spannande arbete!"

Vad ar ditt tips till de lakare som vill géra som du
och borja jobba i Danmark?

"Titta pa bra danska serier och lyssna pa podcasts
sd att du lar dig spraket snabbt. P4 min arbetsinter-
vju sa de att de forvantade sig att jag skulle kunna
prata danska samma dag som jag borjade." m

FAKTA

Namn Ebba Katsler
Alder 33 ar

Yrke Lakare. Har en introduktionsanstallning
pa Neurokirurgiska kliniken pa Rigshospitalet i
Kopenhamn. Tidigare arbetat pa Neurokirurgiska
kliniken i Lund samt gjort tva ars specialisttjanst-
goring i Rattsmedicin.

Intressen "Trana, laga koreansk mat, odla
obskyra plantor.

Kort om svenska lakare och
lakarstudenter i Danmark

Cirka 20 studenter med svenskt medborgarskap
antas arligen till ndgot av de danska lakarpro-
grammen.

En del svenskar valjer att gora KBU (danska
motsvarigheten till AT) i Danmark. 2023 var
det 24 lakare med svensk grundutbildning som
gjorde KBU i region Hovedstaden. Samman-
stallning over andra regioner i Danmark finns
inte att tillga i dagslaget.

Ungefar 80—100 svenska lakare haller pa att
utbilda sig till specialistlakare i Danmark for
narvarande.

Kalla: Yngre Laeger
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Nemanja Samardzic
Underlékare
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Arbetsmiljo -
modeord eller
verskstad?

Vi hor aterkommande om underlakares tuffa villkor och utsatta stallning pa
arbetsmarknaden, inte minst i jakten pa den dar atravarda AT- eller ST-platsen. Men
vilka faktorer ar egentligen viktiga for en god arbetsmiljo och ett hallbart arbetsliv.

Text Nemanja Samardzic Bild Getty Images/Privat

For att bringa klarhet i fragan tar vi avstamp i en nybliv-
en kollegas minst sagt anmarkningsvarda arbets-
forhallanden pa ett vikariat den gangna sommaren.

"Jag vet inte ens var jag ska borja...” inleder hon efter
att vi hélsat pa varandra i vart digitala motesrum.
Kollegan, vars namn utelamnas fran denna artikel,
berdttar om sitt forsta underldkarvikariat som
icke-examinerad pa en klinik i landets nordligare
delar. "Det verkade som om de knappt visste om att
jag skulle dyka upp. Ett SITHS-kort fanns forvisso
bestallt, men darutover var det inte tal om nagon
introduktion.”

Den kanske mest anmarkningsvéarda insikten kom
nar kollegan fick klart for sig att hon skulle ronda
avdelningen ensam.

"Jag forvdntades ronda avdelningen helt pa egen
hand, utan tillgang till 6verlékare eller ens legiti-
merad lakare. Det fanns en 6verldkare pa pappret,
men han var i flera dagars tid okontaktbar via tele-
fon och dok inte upp pa plats.” | stéllet fick hon for-
lita sig helt pa stod fréan det intilliggande teamets
AT-lakare.

Nar hon forsokte lyfta problemen med chefen stod
det ganska snart klart att stod skulle utebli aven
darifran.

"Jag upplevde att chefen, som var sjukskoterska i
grunden, inte alls férstod de problem som jag som
ung lakare upplevde i denna situation. Det kdndes
som om hon inte kunde sétta sig in i vad jag behdvde
for att kunna utfora ett patientsakert arbete.”



Tema

De forsta veckorna av vikariattiden var chefen ledig,
och under den tiden fanns ingen ersattare utsedd.

"Det tog alltsa flera veckor innan jag ens kunde lyfta
problemen med nagon i chefsposition”.

Trots att jobbannonsen stipulerat att tjanstgoring
pa akutmottagning inte skulle ing3, visade det sig
pa plats att underlékaren skulle vara placerad pa
akutmottagningen.

"Med kort varsel forbereder jag mig trots allt pa att
handldgga akuta internmedicinska fall, men nér jag
val borjar tjanstgora dar visar det sig vara ett helt
otriagerat inflode. Jag fick handlagga akut kirurgi,
ortopedi och gynekologi vid sidan av de invartes-
medicinska fallen.”

"Det innebar stor stress att std med ansvaret och
inte fa stod. En patientsaker vard kunde 6verhuvud-
taget inte garanteras under dessa villkor. Hela av-
delningen stod och foll med mig, vilket paverkade
mitt psykiska maende. Det fick mig att ifragasétta
mitt val av yrke helt och hallet”, avslutar kollegan.

Vi kan alltsd konstatera att det aterstar mycket
att gora innan en god arbetsmiljé ar sakrad for
alla lakare. Samtidigt har vissa betydande fram-
steg gjorts under de gangna decennierna. Under
70-talets andra halft antogs arbetsmiljolagen, som
bland annat reglerar arbetsgivarens huvudansvar
for arbetsmiljon, liksom arbetstagarrepresentan-
ters ratt att medverka och samverka i utformningen
av denna. Skyddsombud ska delta vid planeringen
av nya lokaler samt vid andringar av befintliga rum.

Samtidigt
harvissa
betydande
framsteg
gjorts
under de
gangna
decennierna
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Anna Rask-Andersen

Ledamot i Lakarforbundets
forbundsstyrelse och professor
emerita i arbets- och miljomedicin

Enfrisk eller hall-
bar arbetsplats blir
det nair riskerna for
ohadlsa och vantriv-
sel ar eliminerade

"Historiskt var exempelvis arbetsskadeférsakringen
och inférandet av skyddsombuden och arbetsmiljo-
lagen viktiga milstolpar. Ett modernare exempel pa
framsteg &r Arbetsmiljoverkets forfattningssam-
ling fran 2015, dar flera decenniers arbete slutli-
gen utmynnade i texter jamforbara med lagtext,
som bland annat ber6r organisatorisk och social
arbetsmiljo”, sdger Anna Rask-Andersen, ledamot i
Lakarforbundets forbundsstyrelse liksom professor
emerita i arbets- och miljomedicin.

Ett annat nutida exempel ar foreskrift AFS 2009:2
fran Arbetsmiljoverket, som bland mycket annat
reglerar jourrummens utformning. Dar framgar
att jourrum ska vara enkelrum som éar placerade
ostort men samtidigt tillrdckligt ndra verksamheten.
Dusch, toalett samt mojlighet att vdarma och fortara

mat ska finnas i ndra anslutning. | samma foreskrift
framgar att stadigvarande arbetsplatser, sasom
expeditioner eller kontor, ska ha tillgang till normalt
dagsljus liksom mojlighet till utblick. Detta kan vara
vart att begrunda vid framtida arbetspass pa akut-
mottagningar och vardavdelningar.

Anna Rask-Andersen menar ocksa att man bor se
upp med klyschor som arbetsgivaren anvander.

"Egentligen &r 'héllbara arbetsplatser’ ett av alla
modeord som kommit och gatt genom aren. Till
syvende och sist kokar det ner till att arbetsplatsen
kontinuerligt maste arbeta med att hitta och atgar-
da risker. En frisk eller hallbar arbetsplats blir det
ju nar riskerna for ohélsa och vantrivsel ar elimi-
nerade. Riskerna kan vara saval fysiska, sasom



Utdrag ur foreskrift AFS 2009:2 fran Arbetsmiljoverket,

som bland annat reglerar jourrummens utformning:

Stadigvarande arbetsplatser,
sasom expeditioner eller kon-
tor, ska ha tiligang till normalt
dagsljus liksom mojlighet till

utblick

exponering fér kemikalier, som organisatoriska och
sociala, exempelvis uteblivet stod eller hog arbets-
belastning. De sistndmnda &r betydligt svarare att
mata, och darfor tenderar de att falla mellan stolarna
i arbetsmiljdarbetet. Min kansla ar att arbetsgivar-
na tror att det ar ett slags 'quick fix' att prata om
friska arbetsplatser, men det hander alltfor lite i
praktiken.”

Viktiga framsteg till trots tycks ldakarnas inflytande
over arbetsplatsen ha minskat 6ver tid. Detta enligt
en studie av Eva Bejerot, som jamforde enkatsvar
fran 1992 och 2010, och sag att ldkarna i den sen-
are undersokningen upplevde minskat inflytande
som grupp liksom forsamrat chefsstdd. Det vore
intressant att gora en uppfoljande undersdkning
for att se dagens siffror, men med var kollegas fall i

atanke sdger magkanslan att den negativa utveck-
lingen sannolikt har fortsatt.

"Tyvarr aterstar mycket innan man kan havda att alla
arbetsplatser lever upp till det som anbefalls”, av-
slutar Anna Rask-Andersen.

Jag vander mig anyo till var underlakarkollega, vars
erfarenheter fran den ganga sommaren har etsat
sig fast i minnet. Har hon nagot medskick till andra
nyblivna underldkare som &r pa vég ut i arbetslivet?

"Las noggrant igenom anstéllningsavtalet, och
googla allt du inte forstar innan du skriver pa. Se
till att vara medlem i SYLF och Lakarforbundet, och
vaga kontakta dem om du hamnar i en situation
som inte kdnns bra. Det gjorde jag och fick hjalp.” =

Tema
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Det ar en turbulent tid for hélso- och sjukvarden i Skaraborg just nu. Akuten och VA
i Lidkoping stangde i hostas, flera mottagningar 1aggs ner eller flyttas och de flesta
verksamheter paverkas pa nagot satt av den aktuella omorganiseringen.

Text Hanna Lilieback Bild Getty Images

Fortfarande ar manga fragor kring omstallningen
obesvarade och flera kollegor i Lidkoping har for-
lorat sin arbetsplats. AT-lakarna har flyttats over till
Skdvde och ST-lakarnas forutsattningar att fullfolja
sina utbildningar &r oklar. Nagra representanter
fran den lokala fackféreningen traffade medlem-
marna i Lidkdping under hésten och berattade om
forhandlingarna kring omstallningen. Staémningen
var minst sagt domedagsbetonad. Fullt forstaeligt
bubblade mycket frustration upp, och ocksa kritik
mot facket: Hur kan ni lata arbetsgivaren gora sa
har? Kan vi inte strejka!?

Svaret pa den sistnamnda fragan &r nej. | Sverige
rader fredsplikt for lakarkaren. Sa lange vi har ett
kollektivavtal med arbetsgivaren SKR, Sveriges
Kommuner och Regioner, far vi inte ga i strejk.
| Sverige far man enbart strejka for att uppna ett
kollektivavtal, s om vi star utan avtal nér det nuva-
rande |6per ut den 31 mars i ar, kan Lakarforbundet
besluta att ta ut sina medlemmar i strejk.

Aven om vi skulle ha varit utan kollektivavtal i aug-
usti, nar beslutet att lagga ner akutmottagningen i
Lidkoping fattades, skulle inte Lakarforbundet och
dess medlemmar i Skaraborg fa strejka i protest
mot nedldaggningen. Varfér inte, kan man fraga sig?
Jo, eftersom strejkratten endast galler de fragor
Lakarforbundet forhandlar med arbetsgivaren om,
sasom |6n och arbetsvillkor. Lakare som &r offentligt
anstallda far inte strejka nér det handlar om fragor
som galler verksamhetens mal, omfattning, inrikt-
ning eller kvalitet, eftersom det ar politiska beslut
och inget som vare sig facket eller arbetsgivaren
kan paverka. Fackets roll i den situation som ratt i
Skaraborg under hosten ar att se till att vara medlem-
mars intressen och rattigheter sa langt som mojligt
varnas i den forandring som sker, och att omfor-
handla de tjanster som flyttas i omorganiseringen.

Ratten att vidta stridsatgarder ar grundlagsskyd-
dad i regeringsformen. Den begrénsas till arbets-
tagar- och arbetsgivarorganisationer, dar atgarden



ska syfta till att utdva patryckningar for att traffa
kollektivavtal. Varken de som ar medlemmar i facket
eller de oorganiserade, som inte &r med i facket, far
pa eget bevag ga ut i strejk. Har parterna ingatt ett
kollektivavtal framgar av medbestdammandelagen
41 § att stridsatgarder ej ar tillatna utan att fredsplikt
skarada. Anstallda som deltar i olovlig ("vild”) strejk
riskerar att bli avskedade av arbetsgivaren och kan
dven bli skyldiga att betala skadestand. Utifran ett
historiskt perspektiv har kollektivavtal oftast lett till
forbattrade arbetsvillkor for arbetstagarna.

Den senaste lakarstrejken i Sverige dgde rum 1993-
1994 och gallde allmanlakarnas anstallningsskydd
och hur lakares jour och beredskap skulle fungera.
Sa lugnt som det sedan dess varit pa strejkfronten
for svenska lakare har det inte varit i resten av Europa.
Bara under det senaste aret har lékare i England
strejkat flera ganger for att deras motsvarighet till
AT-lakare ska fa hogre Ioner. | slutet av 2023 gick
italienska lakare ut i strejk mot sankta pensioner och

forsamrade arbetsvillkor. | Finland strejkade man
2001 for att satta press pa en kollektivavtalsfor-
handling som pagatt i fem manader, samt 2022 for
hogre loner.

Ju fler medlemmar som kan ga i strejk, desto kraft-
fullare blir detta som stridsatgard, men samtidigt
kan inte alla lakare strejka pa en och samma gang.
| Sverige galler att lakare eller annan personal inom
samhallsviktiga funktioner inte kan ga ut i strejk
samtidigt. En strejk far inte stora viktiga samhélls-
funktioner eller medféra bestdende ohalsa eller
fara for manniskors liv. | praktiken innebar det att
personalen pa en akutmottagning ar svar att ta ut i
strejk, eftersom det sannolikt kan innebaéra fara for
patienternas liv, och paradoxalt nog far man inte
heller strejka for att en akutmottagning laggs ner.
Hur jobbigt det an kanns ligger den har typen av
beslut utanfor var kontroll som arbetstagare — men
i forlangningen ar vi ju som medborgare ansvariga
for vara folkvalda politiker. m

Fackligt

Ju fler med-

lemmar
somkan
gaistrejk

desto kraft-
fullare blir

dettasom
stridsat-
gard

21



22

Fackligt

Hallbart arbetsliv

Det borde ju inte va sa svart att
ha ett hallbart arbetsliv. Sa lange
arbetet skapar en vardag med
halsosam adekvat aterhamtning,
naringsriktig kost, fullgod fysisk
aktivitet, lagom med stress och
en meningsfull tillvaro.

Vada? Det har val alla lakare?
Har jag missat nagot?

Kronika av Elvira Gullberg, underlakare

Aterhiamtning

Likt Gollum kravlar jag mig ur séngen (vilket ocksa
bekrdftas nar mitt ansikte i badrumsspegeln
spelar upp hela sagan om de morka ringarna under
ogonen. Pa jobbet moter jag morgonsvullna kolle-
gor som trots begréansad tid pa kudden ser ut som
ett grupp fluffiga prydnadskuddar.

Losning: Zzzzz. Man kan stava snarkljud utan z.
Zkriv ut ett z-preparat och ztarta ditt nya dromliv.

Kost

Att sitta i lunchrummet ar som att vara med i en
reklamfilm fér Dafgards fardigratter. Men san ar
inte jag, tanker jag stolt nar jag varmer min mat.
For idag har jag valt findus frysta fardigpaj med
fullkornsbotten. Jag tar en torr tugga och lovar mig
sjalv att inte gora om detta misstag. Jag kanske
faktiskt ska laga mat ikvall? Jag skrattar till sa att
det flyger ut en liten bit fullkornsdeg ur munnen.
Vem forsoker jag lura egentligen?

Losning: Flytta tillbaka hem till dina féraldrar
(morforaldrar ar saklart &nnu battre men man tager
vad man haver géller i detta lage). Antligen &r du till-
baka i storkokslugnets forlovade land.

Fysisk aktivitet
Hor ni ljudet? Ljudet av @nnu en fallen krigare. Ljudet

av ett staskrivbord som sanks nar dnnu en kollega
kapitulerar infor gravitationen efter sju minuters
tappert staende arbete. Ljudet av dagens enda fys-
iska aktivitet.

Losning: Bli ortoped. Det racker med att bara byta
verksamhetsomrade pa namnskylten sa sjunker vilo-
pulsen med 15 slag. Tre reponerade hoftprotesluxa-
tioner senare ser du ut som en Kendocka.

Stress

Vila (och kissa) kan man gora nar man dor. Jag
och mina kollegor pa mottagningen &r ofrivilliga
deltagare i tavling dar hogst kreatinin vinner. Hela
eftermiddagssmottagningen har jag varit sju minut-
er sen till nasta patient och jag konstaterar nojt att
det verkar vara en vinnande strategi.

Losning: Sjukskriv dig sjalv! Ditt enda jobb blir att
forlanga sjukskrivningen, vilket saklart ar lite jobbig
administration, men det |6nar sig i langden.

Meningsfull tillvaro

Trott och hungrig kommer jag hem fran jobbet. Jag
orkar inte réra mig eller hitta pa nagot just ikvall for
jag behover vila infor imorgon, jag vet att det blir en
stressig dag. Jag varmer en fullkornsfri fardigpaj
och slanger mig bland de fluffiga soffkuddarna.

Losning: Overflodigt. m



Finder

Henrik Borg ar 28-ar, ST-lakare i intermedicin och langtar efter att kdnna
hjartat sla extra for den ratta. Letar du ocksa efter karleken? Se hit!

Hur skulle du beskriva dig sjalv?

Jag ar en glad, social och utatriktad typ. Jag
ar uppvuxen, bor och jobbar i Pitea och har
trivsjagbra. Jaggillarattlasaoch argenerellt
kunskapstorstande — detkannoghangaihop
med mitt specialitetsval. Pa fritiden &r jag
engagerad i SYLF Norrbotten dar jag ar ordfo-
rande. Jag tycker om att trdna pa gym, spelar
lite tv-spel och sa dlskar jag att ga pa pubquiz!

Har du nagon unik talang?

Jag ar ratt sa verbal och lar mig snabbt nya
sprak. Jag fick ett infall nar jag var ledig efter
AT:n forra aret och borjade plugga franska och
har blivit ratt duktig om jag far séga det sjalv.

Vad har du att erbjuda?

Jag ar en snall, rak och omtanksam person.
Jag hjalper garna till med vad som @n behovs.
Gillar man en organiserad miljé kan jag erbju-
da det. Jag ser till att det ar snyggt och pryd-
ligt hemma och att kladerna ar strukna. Jag
ar ocksa riktigt bra pa att laga pastasallad!

Vad soker du i en partner?

Jag soker en tjej att dela livet med och det
vore kul om man ville haka pa de intressen
som jag har. Det blir ju roligare att bade tra-
na och laga mat om man ar tva som gor det
tillsammans.

Jag satter stort varde pa att man kan prata
med varandra. Kommunikation och upprik-
tighet ar viktigt for mig. Det ar roligt att kunna
grubbla lite djupare tillsammans 6ver saker
och ting — ett intellektuellt utbyte ar viktigt
for mig. Men ar man temperamentsfull eller
har ett kdnslolage som varierar med blod-
sockret sa ar vi nog inte ratt for varandra.

Hur ar en bra forsta date enligt dig?

Ga pa museum tycker jag ar trevligt. Annars
tycker jag om att halla det enkelt. En fika och
en fin promenad ar ofta en bra start. Som
norrbottning ar man vad vid att behdva resa,
sa jag ar inte frammande for att ta mig en bit
for en date om det behdvs.

Blir det en hogerswipe for dig?

Vill du komma i kontakt med Henrik
eller vara nasta lakare ut i Finder?
Hor av dig till julia.borg@slf.se
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Diskriminering ar en av alla viktiga fragor lakarforbundet jobbar med.
En kylig vinterdag berattar Marie Lav, ombudsman pa Sveriges lakarforbund,
om arbetet mot diskriminering.

Text Anna Soderberg Foto Julia Borg

Marie Lav ar i grunden jurist och har jobbat med ar-
betsratt sedan 1990-talet. Diskriminering ar nagot
som forekommer i alla delar i samhallet, var sek-
tor ar inte forskonad. Sveriges lakarforbund lagger
mycket arbete pa att informera och arbeta for att
forebygga diskriminering.

Hur ser skyddet mot diskriminering ut?
"Diskrimineringslagen innehaller tva delar, dels
ett forbud mot diskriminering, dels en annan del
dar arbetsgivare ska forebygga diskriminering och
framja en miljé dar det inte forekommer. Aktiva at-
garder ansvarar lokalféreningen for. Férbudet mot
diskriminering ar ett juridiskt ansvar.

Lokalt behdver vi betona att fackets roll i det fore-
byggande arbetet ar viktigt. Jag tror att det gar att
g6ra mer fran arbetsgivarens sida och vi maste delta
aktivt i att vara med i det férebyggande arbetet. For
detta beh6vs ocksa kompetens hos arbetsgivarna.”

Vilka ar de vanligaste fragorna till forbundet?

"Vi brukar inte fa sa manga fragor centralt géllande
diskriminering, men daremot forekommer det lok-
alt. Fragor som vi kan fa in handlar till exempel om
att man som arbetsstkande blir bortsorterad pa
grund av aldersdiskriminering och foréldraledighet.
Ofta dyker diskrimineringsfragor ocksa upp indi-
rekt i andra fragor. Diskrimineringsombudsmannen
som bevakar att arbetsgivarna gor det de ska har
tagit fram en rapport dar de konstaterar att miss-
gynnande och diskriminering ar utbrett i hela sam-
hallet.”

Vad mer har man kommit fram till i forbundet?

"l forbundet har vi gjort en arbetsmiljoenkat dar
det framkommit missgynnande av foraldralediga.
Vi jobbar for att na ut till alla fortroendevalda och
aktiva medlemmar att vi ska samverka med arbets-
givare med aktiva atgarder, eftersom det ar deras
skyldighet.”



SLF:s arbetsmiljérapport ar 2023 kom ocksa
fram till slutsatsen att kvinnor oftare drabbas
av diskriminering och krankande sarbehandling,
vilket saklart fortsatt ar viktigt att fora samtal kring
pa arbetsplatsen.

Hur arbetar forbundet konkret med
diskrimineringsfragor?

"Vi uppmarksammar arbetsgivarna om deras skyl-
digheter och hur de ska motverka diskriminering. De
ska arbeta processmassigt genom att undersoka,
analysera, atgarda och félja upp, allt detta maste
ocksa dokumenteras. Det ska analyseras for arbets-
forhallanden, Ioner och anstallningsvillkor, rekryter-
ing och befordran, utbildning och kompetensutveck-
ling samt mojlighet att foérena forvarvsarbete med
foraldraskap. Vi arbetar med de sju lagstadgade
diskrimineringsgrunderna sasom kon, konsidenti-
tet eller -uttryck, etnisk tillhorighet, religion eller an-
nan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell

Marie Lav, ombudsman pa
Sveriges lakarforbund.

inte samverkar

laggning och alder. For detta finns en bra facklig
handbok som har tagits fram och som innehaller
konkreta exempel med fragestéllningar. Andra at-
géarder kan ocksa vara att ta fram nya rutiner for hur
vi ska samverka. Vid brott mot diskrimineringslagen
finns vi ocksd med som stod for vara medlemmar.”

Hur ska vi fortsitta forbattra arbetet

mot diskriminering?

"Det ar viktigt att vi formedlar till forbundet vad
vi gor om arbetsgivaren inte samverkar kring dis-
krimineringslagen. Det ska ske i samsyn och inte i
konflikt. Vi behdver en gemensam forstaelse men
ocksa kompetens for att identifiera risker, samt vad
gor vi som lokal part om arbetsgivaren inte samver-
kar. Om du anser dig utsatt for diskriminering
kan du alltid vanda dig till Sveriges lakarforbunds
medlemsradgivning.” m

Fackligt

Vi behover en gemen-
sam forstaelse men
ocksa kompetens for att
identifierarisker, samt
vad gor vi som lokal
part om arbetsgivaren
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Fackligt

Facklig framgang hos SYLF Géoteborg och
Sodra Alvsborg

| Vastra Gotalandsregionen har det vid en del sjukhus
funnits en tradition av att rakna upp AT-lakarlonerna
infor ett nytt ar. Avsikten har varit att de som pabor-
jat sin AT inte ska fastna pa forra arets I6neniva nar
ovriga kollegor reviderar sina [oner. Efter att regionen
fattat beslut om att inga sadana lokala l6sningar
ska tillatas, paborjades ett intensivt fackligt arbete
for att sakra AT-ldkarnas Ioneutveckling. Det gav
resultat och i borjan av januari kom beskedet att
Skaraborgs sjukhus, Norra Alvsborgs lanssjukhus
och Sahlgrenska universitetssjukhuset ger 2200 kro-
nor mer i [on till de AT-lakare som anstélldes 2023 for
att harmonisera med ingangslonerna fér 2024. Arbe-
tet fortsatter i skrivande stund for att ge AT-lakarna i
Kungalv och Alingsas samma rattigheter.

AT-enkdten dr uppe nu!

Arets AT-enkat &r ute under mars manad. Du som gor
AT eller avslutade AT senast i november 2023 kan
svara pa arets AT-enkat. Enkéaten ar ett av vara vik-
tigaste verktyg mot bade arbetsgivare och besluts-
fattare, men med svaren lotsar vi ocksa nya kollegor
in till ratt AT. Ar du medlem, tillhér malgruppen men
saknar lank till enkaten? Pa sylf.se far du veta hur du
far din individuella svarslank skickad till dig.

Vinster fran Likarforbundets fullmdktige

Sveriges lakarforbund firade 120 &r, men mest firade
SYLF, som vann stora framgangar med sina motio-
ner som vi skrev om i férra numret. Lakarforbundet
ska ta fram en handlingsplan for att motverka att
lakare tvingas arbeta som underskoterskor, |6ne-

coachningen ska bli battre och de nordiska lander-
nas loneutveckling for lakare mellan examen och
specialistbevis ska utredas narmare. Dessutom ska
ett forbattrat system for rabatterad medlemsavgift
for nyutexaminerade ldkare utredas, och den som
far minskade inkomster kopplade till bland annat
foraldraledighet ska fa sin avgift reducerad.

Vem driver dina fragor - du bestimmer

Du som medlem i SYLF har ratt att nominera den
du tycker ska leda féreningen. Senast den 15 mars
ska nomineringarna ha natt till SYLF:s valberedning
via mejl till valberedning@sylf.se. Se till att den du
nominerat samtyckt till nomineringen. Posterna
du kan nominera till &r bland annat forste vice ord-
forande, ledamot och chefredaktor for den har tid-
ningen tillika ledamot.

SYLF Sodra Alvsborg vilande

Trots fackliga framgangar beslutade SYLF Sodra
Alvsborg vid &rsmétet i januari att [&ta avdelningen
bli vilande. Du som ar medlem och arbetar i Boras
eller Skene kan fortfarande fa stod fran del lokala
lakarforeningen, SYLF centralt och Lakarforbundets
medlemsradgivning och din lokala medlemsavgift
ar nu satt till noll kronor.

Skulle du vara intresserad av att starta verksam-
heten? Sarskilt ett avtalsar som detta? Kontakta
SYLF pa kansli@sylf.se sa ger vi dig rad, tips och
medel for att dra i gang facklig verksamhet sarskilt
for var medlemskategori igen.



Ordforandeord av Robert Holmqvist

Forhandlingarna av det nya kollektivavtalet har
nu kommit i gang ordentligt. | december lamnade
lakarforbundet sina yrkanden till SKR. Det ar gen-
om att lamna dver yrkanden som man forklarar vad
man vill uppna i avtalsférhandlingen.

Gladjande nog innehaller yrkandena flera punkter
som riktar in sig pa underlékarna. Vi vet att dessa
har halkat efter [onemassigt. Darfor ar det extra vik-
tigt att underlékarnas loner far extra fokus. Tva av
forbundets yrkanden riktar in sig pa just underlakar-
nas loner: en sarskild I6nesatsning pa lakare tidigt i
karriaren samt att dven lakare med tidsbegransade
anstallningar ska inga i den arliga lénedversynen.

Varje ar gors en I6nedversyn for fast anstéllda
lakare som baseras pa en framforhandlad procent-
sats som man hittar i |[6neavtalet. Férbundet vill
att det utdver I6nedversynen gors en sarskild [6ne-
satsning pa lékare tidigt i karridren. Lonedversynen
galler i nulaget bara medlemmar med tillsvidarean-
stallning. Av underldkarna ar det faktiskt bara de
som har en specialiseringstjanstgoring som har
ar tillsvidareanstallda. For att forsoka komma till
ratta med detta och dven ge AT-lakare och vikari-
erande underlakare mojlighet till att paverka sin 16n
arligen vill forbundet att samtliga medlemmar ska
inga i den arliga I6nedversynen, vare sig lakaren
har en tillsvidareanstallning eller en tidsbegransad
anstallning. Det skulle vara ett stort lyft for under-
lakarkaren som helhet!

Att sta till arbetsgivarens forfogande utanfor ordi-
narie arbetstid ar nagot som paverkar lakarnas pri-
vatliv. Lakarférbundet anser att denna inskrankning
behover varderas hogre och vill darfor att ersatt-
ningen for bundenhet vid jour och beredskap hojs.
Nar de nya reglerna for dygnsvila borjar galla finns
det risk att man inte far sa hog erséttning, eller
till och med gar back pa att ett jourpass om det
inte finns sa mycket arbete att utféra. En Okad
ersattning for bundenhet minskar den risken. For-
bundet inbjuder aven till fortsatta diskussioner och
I6sningar som galler dygnsvilan.

Utbver satsningarna pa loner ar det viktigt att fa till
okaderattigheter for gravida. Lakararbetet jourtid &ar
i manga fall stressigt och pafrestande. Darfor anser
vi att gravida ska ha ratt att befrias fran jourarbete
om de 6nskar det. Aven dagtid kan det finnas risker
med lakaryrket som innebér att man som gravid inte
kan utfora sitt vanliga arbete. Arbetsgivaren &r da
skyldig att om det gar ge den gravida andra arbets-
uppgifter. Finns det inga andra arbetsuppgifter far
den gravida personen inte arbeta och utan da utgar
i stallet graviditetspenning. Denna ersattning ar
valdigt lag och férbundet anser att arbetsgivaren
ska komplettera ersattningen sa att den motsvarar
ersattningen vid foraldraledighet.

Utover dessa yrkanden vill dven forbundet att
bestammelserna kring bortskrivning av ratten till
Overtidsersattning stramas upp, samt att ratten till
270 dagars foraldralon ska gélla bada foraldrarna
och inte vara per fodsel som det ar idag.

Det ska bli valdigt spannande att se vad SKR svarar
pa yrkandena. Nar denna text skrivs i mitten av jan-
uari har det annu inte kommit nagra reaktioner. Jag
hoppas verkligen att resultatet av forhandlingarna
kommer att gynna oss underlakare. m

Ordférande SYLF
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Fackligt

Dirfor ar
det extra
viktigt att

underlikar-

nas loner
farextra
fokus
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B Posttidning

Ej retur

Avsiandare
Sveriges Yngre Lékares Forening
Box 5610, 114 86 Stockholm

Ar du bra pa att lyssna?

Moderna Lakare finns nu aven som
podcast. Du hittar den dar poddar finns!

Moderna

Lakare

Podcast

Skanna koden och kom direkt till poddspelaren.




