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Kan koer
garantera vard:

boérjan av december forra dret upphorde 6vergangs-

perioden for tandvédrdslagarna. Iett halvt dr har vinu

fatt prova pd ett liv utan dldersgrinser. De olika
mojligheterna att tolka folkhilsolagen har varit foremal
tor intresse ocksd 1 offentligheten. Hur skall man vilja
vem som fir vird om man inte har mdjlighet att ta emot
alla intresserade? I de storre stiderna har man 16st frigan
pé litet olika sitt. De klagomal som for nirvarande
behandlas av riksdagens justiticombudsman ger situatio-
nen en extra krydda. Mest publicitet har det klagomal fatt
som giller Kuopio stads sitt att erbjuda vird. Antagning-
en av nya patienter har varit helt blockerad. Hir ir
Kuopio 1 alla fall inte ensam skyldig, eftersom man har
varit tvungen att anvinda samma metod ocksd i minga
andra kommuner. Arendet ir innu under behandling,
men man har redan fitt in utlitanden av tvd myndigheter.
Bide lansstyrelsen i Ostra Hnland och social- och hilso-
vdrdsministeriet anser att forfarandet strider mot lagen.
Riksdagens justiticombudsman Riitta-Leena Paunio for-
utsitter att Kuopio limnar in sin redogorelse over liget
fore mitten av juni. Beslut i frigan vintas efter somma-
ren.

Myndigheternas tolkning baserar sig frimst pd lagen
om patientens stillning och rittigheter frin dr 1992. Dir
stipuleras att man i den hindelse man inte kan erbjuda
nodvindig vrd antingen skall infora patienten i ett kosys-
tem eller ocksd remittera eller overflytta honom eller
henne till ett stille dédr vird kan ges. Detta under forut-
sdttning att virdbehovet har faststillts av en utbildad
person inom hilsovarden. Vilket alternativ som viljs bor
bero pd patientens hilsotillstdind. Om ndgon blir tvungen
att vanta pa vard skall man tala om vad det beror pa och
hur ling vintetiden kan antas bli.

Det dr tydligt att lagen till denna del dr formulerad
med tanke pd enstaka ingrepp som fordrar sjukhusvérd.
Det dr osannolikt att lagstiftarna har tinkt pad hilsocentra-
lernas bashilsovdrd i det ssmmanhanget. Det dr i alla fall
precis det munhilsovdrden dr. Om man skall ta ett ling-
siktigt ansvar for nidgons munhilsa dr det inte sdrskilt
klokt att bara utfora enstaka ingrepp. Dessutom garante-
rar patientlagen inte ens vidrd — den lovar bara undersok-
ning och en plats 1 kén. Det dr uppenbart att man fir
bygga upp hurdana kosystem som helst. Lagens bokstav
blir uppfylld, men inte dess anda. Patienterna tror kanske

dnd4 att allt 4r under kontroll, eftersom det ju redan i sig
utgor ett 16fte om behandling om man blir antagen i en
ko. En optimistisk tolkning av nulaget dr att det bara ér
ett mellanskede, och efterfrigan kommer att stabiliseras
pd en nivd som motsvarar utbudet. En mera pessimistisk
uppfattning dr att situationen leder till en bestidende for-
simring av den hittills sd hoga nivin pd tandvirden vid
hilsocentralerna om ingenting gors.

Som det inte vore nog med uppstindelsen kring hur
folkhalsolagen skall tolkas! Ocksd beredningen av det
nationella hilsoprojektets virdgaranti skall vara klar inom
detta 4r. Denna virdgaranti kommer ocksd att gilla
tandvdrden. For ndgra dr sedan hade man kanske litat pd
kommunernas vilja att anpassa sig bara med hjilp av
informationsstyrning. Nu dr i alla fall lagstiftning pé
kommande for att garantera att alla beh6vande fir véird.

Privattandlikarnas arbetssituation har fortsatt att for-
battras. Enligt en alldeles firsk undersokning uppger
bara 9 % att de har for litet patienter, medan 24 % siger
sig ha for mycket. Av 400 privattandldkare returnerade
259 frigeformuliret. Patienttrycket inom den privata
varden dr i alla fall inte av samma storleksordning som pd
hilsocentralerna. Enligt en forfrdgan som Stakes gjorde
forra hosten var bara 10 % av privattandldkarna ovilliga
att ta emot nya patienter.

Nu om inte forr borde myndigheterna inse vad man
kan ldra sig av hiandelsernas utveckling. Nir patienterna
betalar sd olika avgifter inom olika sektorer styr det en
alldeles for stor del av patienttrycket till hilsocentralerna.
Det enda fungerande sittet att paverka den saken vore att
nu, efter 14 dr, korrigera sjukforsikringstaxan sd att den
motsvarar dagns situation. P4 det sittet kunde man nd en
effekt just dir liget pd hilsocentralerna dr som mest
prekirt, namligen i de stora stiderna. Koptjansterna kan
bara ha en biroll dd det giller att styra de stora patient-
strommarna. Dessutom blir det dyrare for samhillet att
erbjuda tjdnster pd det sittet 4n genom att stoda patien-
terna ckonomiskt via FPA.
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