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Leeknadagar - hlutverk laekna i
hagraedingu innan heilbrigdiskerfisins

Hér verdur fjallad um hagredingu & svidi
heilbrigdispjonustu og leekninga med &herslu
a krabbameinsmedferd. Einnig verdur litid 4
forsendur hagraedingar og skuldbindingar leekna
med tilvisan i sidareglur leekna, sampykkt um
starfsheetti leekna og 16g um réttindi sjiklinga,
sem nalgast m4 medal annars 4 vef landleeknis
(www.landlaeknir.is).

Samfélagsleg skuldbinding kemur vida fram
i sidareglum leekna. Leeknar eru ein af faum
stéttum sem bundnar eru af sidareglum par
sem medal annars eru fyrirheit um sparnad og
hagraedingu. [ sidareglum laekna er tekid fram:
,Jeeknir skal hafa velferd sjiklings og samfélags
ad leidarljési ... Leeknir skal vid dkvardanir taka
tillit til fjarhags sjuklings og samfélags.” Einnig
samkveemt gédum starfshattum lekna: ... nyta
allan adbtinad og fjarmagn sem stendur til boda
a eins skilvirkan hatt og audio er.” Fram kemur {
lykilgrein laga um réttindi sjiklinga: ,Sjuklingur
a rétt & fullkomnustu heilbrigdispjénustu sem &
hverjum tima er v6l 4 ad veita ... bestu pekkingu
sem vol er 4 ... samfelldri pjénustu og ad samstarf
riki milli allra heilbrigdisstarfsmanna og stofnana
sem hana veita.”

Samkveemt efnahagsaeetlun stjornvalda parf
ad draga ur utgjoldum rikissj6ds um 20% fram til
arsins 2012, p¢6 er tekid fram ad standa eigi vord
um félags- og velferdarpjonustu, menntakerfid
og heilbrigdispjonustu pannig ad nidurskurdur
verdi sem minnstur a4 peim svidum. DPegar
rikisvaldid tekur é&kvardanir um sparnad er
utfeerslan oftast gerd 4 almennum grunni, pad
er flatur nidurskurdur, sem i raun er oftar en
ekki andsteda vid hagredingu. Heettan vid
flatan nidurskurd innan heilbrigdiskerfisins er ad
hann veiki lykilstarfsemi og dragi tr framgangi
mikilvaegra verkefna. Til deemis pegar btid er ad
hagreeda i starfsemi og skera nidur allt sem haegt
er mun flatur nidurskurdur bitna sérstaklega
illa 4 peirri starfsemi. Onnur starfsemi par
sem slik hagreeding hafdi hins vegar ekki verid
framkveemd stendur pd betur ad vigi. Petta leidir
af sér mikinn 6j6fnud.

Tillit parf einnig ad taka til pess a4 hvada
starfsemin er byggd, svo

grundvelli sem

fyrirsjdanlegar breytingar i fjolda sjaklinga eda
breytinga vid greiningu, medferd eda eftirlit.
Einstaklingum greindum med krabbamein fjolgar
arlega um 4% og er fjolgunin fyrst og fremst
vegna breytinga i aldursamsetningu pjédarinnar,
par sem 65 é4ra og eldri fjolgar hlutfallslega
mikid, en heekkandi aldur er helsti dheettupéttur
krabbameina. I seinni tid hafa komid fram &
sjonarsvidid ny drraedi vid greiningu og medferd
sem oft & tidum eru kostnadarsom, par ma
sérstaklega nefna dyr lifteeknilyf. Hér 4 landi
er lifun krabbameinssjiklinga med pvi besta
sem gerist.! I nylegri samantekt var farid yfir
drangur medhondlunar krabbameinssjtiklinga
og var nidurstadan sd ad kostnadur sem
ymis Evrépulond 16gou til
endurspegladist i betri arangri og aukinni lifun
sjuklinga.? T lj6si pessa er heett vid pvi ad flatur
nidurskurdur { heilbrigdispjénustu muni bitna illa
& krabbameinssjuklingum.

Mikilveegt er ad hafa { huga ad ordid hagraeding
hefur vidteekari merkingu en pad eitt ad spara.
Hagraeding er ekki adeins bundin vid leekkun

malaflokksins

tilkostnadar heldur einnig ad fa meira fyrir
minna, til deemis med aukinni framleidni og betri
gedum og pjoénustu. Pegar heilbrigdispjonusta
er annars vegar etti ad setja & oddinn pad sem
hagkvaemast er fyrir heildina. Hagraeding eetti
pannig ekki bara ad fela i sér sparnad, heldur
einnig stefnumorkun og forgangsrodun. Ut fra
leeknisfreedilegum forsendum er lika mikilveegt
ad hagreding sé gerd 4 grundvelli bestu
pekkingar og reynslu sem vol er 4. Med 60rum
ordum ad gera hlutina & gagnreyndan hatt
(evidence based). Adferdafredin pekkist vel a
medal leekna, par sem safnrannséknum (meta
analysis) er beitt sem grundvelli fyrir pvi ad taka
godar og vel igrundadar akvardanir. Pvi midur
eru slikar krofur ekki gerdar pegar verid er ad
fjalla um stjérnun, sparnad eda nidurskurd. bvi
er mikilveegt ad setja ekki samasemmerki milli
hagraedingar og sparnadar.

Stjornmalamenn eda stjornendur hafa sjaldnast
jafn skyrar sidareglur ad leidarlj6ési og leknar
hafa um velferd alls samfélagsins. Hvad pa
um ad nyta beri allan adbtinad og fjarmagn &



sem skilvirkastan hatt. Peir hafa ekki heldur
tamid sér pa adferdafreedi vid dkvardanatoku
sem leeknar temja sér med gagnreyndri nalgun.
Par af leidandi eiga leeknar ad hafa skodanir a
peim sparnadaradgerdum sem gripid verdur
til og krefjast pess ad hagreedingu sé beitt eftir
hagsmunum heildarinnar, en ekki einvérdungu
med sparnad ad leidarlj6si. Mikilveegara er po
a0 leeknar skilgreini hvada pjénustu beri ad veita
a hverjum stad og hvada hlutverki starfsemin
gegni fra samfélagslegu sjonarmidi. Pa eru eftir
floknustu og timafrekustu skrefin ad ttfeera og
framkveema hagkveaemustu lausnirnar.

Pegar verid er ad hagreda koma upp hags-
munadrekstrar, i heilbrigdispjonustunni snuast
peir til deemis um pad hver eigi ad sinna hverju
og hvar pjonustan skuli veitt. P4 er mikilvaegt ad
hafa ad leidarlj6si vidmid um goéda starfsheetti par
sem fram kemur: ,,... 6heimilt er ad beita sjikling,
sem leeknir hefur fyrst séd og sinnt 4 opinberri
heilbrigdisstofnun, prystingi til pess ad piggja
medferd & einkastofu laeknisins, ef adstada er til
og unnt er ad sinna sjuklingi dfram & stofnunni,
t.d. gongudeild hennar.” Pad geeti vissulega verid
hagkveemast fyrir heilbrigdispjonustuna ad auka
framleidni a4 Landspitala, til deemis med aukinni
nytingu 4 skurdstofum og med skilvirku eftirliti
og medferd langvinnra sjikdéma.

Ymis onnur vandamal geta fylgt flotum
nidurskurdi innan heilbrigdiskerfisins. Heett er
vid ad sérhver starfseining einblini a krofur um
sparnad fra sinum sjénarhdli og ndi til deemis
ad uppfylla krofur um sparnad med legra
pjonustustigi, svo sem timabundnum lokunum
a tiltekinni starfsemi. Hins vegar getur slik
nalgun ordid ad auknum kostnadi hja annarri
starfseiningu sem jafnvel getur verid dyrari kostur
fyrir heilbrigdispjénustuna i heild.

Leeknarnir Richard Horton ritstjori Lancet
og Marcia Angell fyrrum
England Journal of Medicine hafa beaedi itrekad
gagnrynt lekna fyrir sjalfmidada pjonustu,
sjikdémavedingu og of miklar lyfjadvisanir. Sé
teki® mid af pessari gagnryni er1j6st ad leeknar settu
ad geta tekid virkari patt i frekari hagreedingu fra
samfélagslegu sjénarmidi. Ennfremur gagnryna
pau ad leekna fyrir ad vera i of nanu sambandi
vid lyfjafyrirteekin. T pvi sambandi ma geta pess
a0 70% af samskiptum leekna og sjuklinga i
Bandarikjunum lykur med lyfjadvisun. Stadan er
sennilega svipud hér a landi, samkveemt nylegri
rannsokn taka islenskir eldri borgarar ad medaltali
atta lyf daglega. Samkveemt lyfjagagnagrunni
fa fulloronir 4arlega fimm lyfjadvisanir ad
jafnadi. Adurnefnd Marcia Angell gagnrynir
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leekna sérstaklega i bok sinni The Truth About
the Drug Companies fyrir patttoku i fraleitri
markadsetningu svokalladra ,ég lika lyfja” (me too
drugs). Pau eru oftast afleidur eldri lyfja og hafa
litlu vi® pau ad beeta, en eru markadssett pannig
ad pau hafi i for med sér verulegar umbeetur
og pad oft med hjélp lekna og leeknatimarita.
Med pessu eru fyrirteekin ad tryggja hlutdeild
sina & markadi eda studla ad &framhaldandi
einkaleyfi. Deemi um petta eru medal annars
ymis gedlyf, statinlyf, magsyruhemlandi lyf og
onnur dyr lyf eins og krabbameinslyf, verkjalyf og
beinpéttnilyf. Hin gagnrynir sérstaklega leekna
og heilbrigdisstofnanir sem gera samninga um
ad fa lyfin mikid nidursett eda fritt fyrir eigin
starfsemi. Pegar lyfjunum er avisad til sjuklinga
utan stofnunar er valkosturinn dyr midad vid
sambeerileg lyf og pannig dyrari fyrir samfélagio.

Studst er 1 vaxandi meeli vio kliniskar leid-
beiningar i leeknispjénustu. [ Bandarikjunum hafa
22 virtustu krabbameinssjikrahtisin komid sér
saman um ad nyta sameiginlegar gagnreyndar
kliniskar leidbeiningar og myndad stofnunina
NCCN (National = Comprehensive
Network). Byggt a peim hefur verid tekinn saman
kostnadur & svidi brjéstakrabbameins.? { 1jés kom
ad kostnadur minnkadi um rdamlega helming a
sjukling, dr 20.800 $ i 9500 $. Lifun sjaklinga var
p6 minnst jafn g6d eda betri pegar leidbeiningum
var fylgt.

Nylega hofst atak i anda NCCN-leidbeininga
a svioi lyflekninga krabbameina 4 Landspitala
par sem eftirlit sjiklinga var endurskodad og
fylgt gagnreyndum kliniskum leidbeiningum.
Lidur i pessu var ad fara yfir hvort faekka
meetti rannséknum 4n pess ad minnka gaedi

Cancer

pjénustunnar. T Ij6s kom ad heegt var ad minnka
kostnad vegna bl6drannsékna um teplega 40%.
Lyfjameodferd krabbameinssjiklinga fér lengi
vel fram & legudeildum, en i minna meeli
4 dagdeildum. Krabbameinslyfjagjafir eru oft
fléknar pvi sjaklingar purfa samtimis ad vera i
stodugu eftirliti med reglulegum blédprufum.
Fyrir sameiningu spitalanna voru krabbameinslyf
gefin 4 fijorum stddum 4 hoéfudborgarsveedinu.
Nuna eru pau eingéngu gefin 4 einum stad,
dagdeild bl6dsjukdéma og krabbameinsleekninga.
Lyfjablondun Apéteks Landspitalans sér um
allar lyfjablandanir, pannig er heegt ad nyta
dyrustu lyfin vel og litid af peim fer til spillis.
Fjarfest hefur verid i tdlvusamskiptaforriti sem
audveldar samskipti milli leekna og lyfjablondunar
og milli lekna og hjikrunarfreedinga sem
lyfin gefa. Oryggispeettir i forritinu hindra
a0 mannleg mistok eigi sér stad vid gjof
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lyfjafyrirmeela. Med slikri markvissri teymisvinnu
eru krabbameinsleekningar 1 raun i fararbroddi
skipulagdra vinnubragda a Landspitala.

Vid hagraedingu og sparnad 4 Landspitala er
hvatt til pess ad deildir breyti starfsemi i dag- og
gongudeildarform. Mikilvaegt er ad hafa { huga ad
ekki neest frekari hagraeding 4 dag- og gongudeild
blédsjiikdéma og krabbameinsleekninga par sem
petta hefur pegar verid framkveemt. Flatur
nidurskurdur 4 peer deildir sem pegar hafa nytt
sér petta drreedi til fullnustu myndi augljéslega
vera mismunun.

Eftirlit krabbameinssjiklinga er margpeett,
par er fylgst med aukaverkunum og langtima
fylgikvillum medferdar, likamlegum og andlegum.
Eftirlitid felst ennfremur i ad greina endurmein
i tima svo og onnur krabbamein. Eftirlitid er
timafrekt og & nidurskurdartimum eru uppi
ymsar hugmyndir um endurskipulagningu pess.
Ein leid veeri ad flytja eftirlit sjiklinga i vaxandi
meeli til heimilisleekna sem geeti virst 6dyrari
kostur. Petta hefur verid kannad i Finnlandi og
reyndist samfélagslegur kostnadur aukast i heild.
Onnur leid er ad nyta betur pekkingu og feerni
samstarfsadila leekna, svo sem hjikrunarfraedinga,
vid eftirlitid. Margt bendir til ad pannig naist
hagreeding, sérstaklega ef vinnan er unnin i teymi,
pvi moguleikar eru & samlegdardhrifum gods
fagfolks sjiklingum til hagsbéta. Onnur leid er
ad hafa heimilisleekna { vinnu og samvinnu vid
krabbameinsleekna innan Landspitala til ad sinna
eftirliti krabbameinssjtklinga, verid er ad reyna
slika nélgun { Kanada.

Kostnadur samfélagsins er mikill vid lok lifs.
Erlendar rannséknir syna ad 60-70% af kostnadi
vid medhondlun sjiklinga fellur til & sidustu sex
manudum lifsins. Opin og faglega umraeda um
tilgang meodferdar vid lok lifs geetu studlad ad

vitundarvakningu innan leeknastéttarinnar og
medal almennings um hver sé besta medferdin
pegar moguleg.
Kostnadartolur vid lifslok geta gefid visbendingu
um pa stodu sem leeknirinn er i pegar 6rveenting
gagnvart yfirvofandi endalokum lifsins hefur
ndd yfirtbkunum. Vid pessar adstedur eru
leeknar og sjuklingar samherjar og timabilid vid
endalok lifsins parf ad einkennast af virdingu,
satt og r6. Pannig ma koma 1 veg fyrir ad beitt
sé tilgangslausri og dyrri medferd vid lok lifs.
Ljost er ad hér er verid ad reeda fordoma gagnvart

leekning er ekki lengur

daudanum, skort & menntun, reynslu og faerni
leekna og annarra heilbrigdisstarfsmanna & svidi
samskipta vi0 sjaklinga og adstandendur peirra.

Med allt hér ad framan { huga er ljost ad
pad etti ad vera leknum ljuft og skylt ad
beita sér fyrir markvissum vinnubrégdum innan
heilbrigdispjonustunnar par sem hagraeding
kemur vid sogu. Pad er lika ljost a0 fyrirmeeli
leeknisins er i raun pad sem veldur mestum
kostnadi i heilbrigdispjonustunni, svo sem avisun
a lyf og rannséknir. Neerteekast er ad leeknar
haldi voku sinni med markvissari avisun a lyf,
med pvi ad reyna ad takmarka ofmedhoéndlun og
6parfa rannséknir 4n pess ad pad dragi tir geedum
pjonustunnar.
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