KOMMENTAR

Legeforeningenes forhold til tortur

World Medical Association har vist manglende handlekraft ved spgrsmal om tortur.
Nye strukturelle endringer bgr til for at organisasjonen kan fungere aktivt i slike saker.

Kolleger som folger med i BMJ kan ha
sett den lopende diskusjonen om de uklare
forholdene rundt den israelske legeforening
(1, 2). Diskusjonen har dreid seg om for-
eningens leder dr. Yoram Blachars, hans
forhold til tortur i praksis og World Medical
Associations vegring mot & gjere noe for
a fa avklart forholdet.

Jeg opplever verdensorganisasjonens
manglende evne til & ta stilling til tortur
i praksis som sardeles farlig og undergra-
vende for organisasjonens troverdighet
1 torturspersmal. Dette rammer ogsd med-
lemsorganisasjonene, som vér egen legefor-
ening. Verdensorganisasjonens egen Tokyo-
deklarasjon er klar og tydelig pa at leger
ikke skal delta i tortur, og at de bade skal
rapportere tilfeller av slik mishandling og
protestere mot den. Men hva hjelper det nar
organisasjonen ikke reagerer nar det meldes
fra om at en legeforening muligens ser
gjennom fingrene med at tortur foregér
1 praksis?

Dessverre foregar tortur, ogsa med legers
medvirkning, flere steder i verden (1, 3).
World Medical Associations manglende
evne til & reagere i disse sakene trenger ikke
bare skyldes enkeltpersoners enske om ikke

a ta opp saker, det kan ogsa ligge i organisa-
sjonens struktur. Det er nemlig sekretariatet
som handterere sakene. Radet, bestaende av
valgte medlemmer fra verdens legeforen-
inger, synes ikke & ha noen selvstendig rolle
utover & behandle saker som sekretariatet
ensker behandlet ved metene to ganger

i aret. Dessuten er World Medical Associa-
tion en organisasjon for verdens legeforen-
inger, og synes derfor & ha vansker med

a forholde seg til henvendelser fra enkelt-
leger. Dette er kritisk nar enkeltleger vil ta
opp torturforhold som medlemmets legefor-
ening ikke ensker & fa belyst.

Den britiske legeforening har na foreslatt
at enkeltleger ogsa skal kunne rapportere
om torturforhold direkte til organisasjonen.
World Medical Association kan da videre-
sende slike meldinger til Radet for mennes-
kerettigheter i FN, som i mars 2009 vedtok
en resolusjon om helsepersonells ansvar
med henblikk pa tortur (3, 4). Resolusjonen
er en legalt bindende norm med mulighet
for rettsforfelgelse overfor stater, organisa-
sjoner og individer. FN har ogsé underso-
kelsesmulighet med personell som rappor-
terer til Radet for menneskerettigheter (3,
4). Det er & hape at dette kan vaere med pé

Leger i lsrael og Palestina
med felles uttalelse om Gaza

Israelske og palestinske leger jobber side om side for medisinsk ngdhjelp til Gaza,

opphevelse av blokaden av Gaza og varig fred for mennesker i Midtgsten.

Leger fra bade den palestinske og
den israelske grenen av International Phy-
sicians for the Prevention of Nuclear War
(IPPNW), hhv. Palestinian Physicians for
the Prevention of Nuclear War og Israeli
Physicians for Peace and the Preservation
of the Environment, har nylig sendt ut en
felles erklaering om situasjonen i Gaza (1).
Erkleringen inneholder en fordemmelse
av angrepet pa skipskonvoien til Gaza,
en appell om medisinsk nedhjelp til Gaza,
og krav om opphevelse av blokaden av
Gaza. Legene fra begge sider som har for-
stehdndskjennskap til situasjonen, uttrykker
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akutt bekymring for helsetilstanden og
helsetilbudet til folket i Gaza og de sier at
behovet for hjelp og utstyr er stort. Interna-
tional Physicians for the Prevention of
Nuclear War er en av fa internasjonale orga-
nisasjoner med undergrupper bade i Pale-
stina og i Israel, og lederne for de to sester-
organisasjonene héper at deres felles utspill
kan gi okt bade lokal og internasjonal for-
staelse for behovet for akutt medisinsk
hjelp og varig fred for folkene i omrédet.
IPPNW har en fast komité med leger fra
hele middelhavsomradet som arbeider for
fredsbygging i Midtesten gjennom blant

a gjore WMA til det den ber vare: en slag-
kraftig organisasjon i kampen mot tortur.
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