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Lakarkaren fullfoljer historisk tradition:

NYA ST-MAL PA GANG

». ..ingen ma hadanefter annon-
seraeller utdva viss specialitet inom
de medicinska vetenskaperna med
mindre @ han minst under et ar
tjanstgjort sdsom assistent vid klinik
dér dylik specialitet bedrives, anting-
en inom landet eller ock med intyg
kan styrka att han i utlandet gjort
motsvarande studier . . .»

Saville en l&kare i seklets borjan
komma till rétta med ett ofog bland
praktiker att annonsera ut sig som
specialist kanske med bara négon
veckokursi specialiteten bakom sig.
Den géngen—1905—fick fréganing-
en |osning, men exemplet visar att
speciaistutbildningen varit en hjér-
tefréga for Lakarforbundet alltsedan
dess bildande.

»Allménna svenska l&karfor-
eningen» — som férbundet hette da—
lyckades efter atskilligt inbordes kiv
att 1914 upprétta den forsta speciali-
tetsforteckningen omfattande 23
specialiteter.

Alltsedan dess har férbundet
upprepade ganger medverkat till
modernisering av specialitetssche-
mat och till skarpning av kompe-
tenskraven.

Denna historiska bakgrund kan
kanske ge litet perspektiv pa det ar-
bete som L akarforbundet aven idag
lagger ned pa att forbéttra specialist-
utbildningen. | dagarna Gverlamnar
forbundet till Socialstyrelsen revide-
rade mél beskrivningar for ST (speci-
aliseringstjanstgoringen) —en  upp-
gift som utfors i samarbete med L&
karesdllskapet.

Faktiskt var det sa sent som 1961
som L &karforbundet forlorade befo-
genheten att helt sjdlvstandigt utfor-
ma specialistutbildningen.

Sista gangen som en Gversyn av
specialiteterna skedde i forbundets
regi var under aren 1957-1960. Déar-
efter dvergick det formella ansvaret
Ift‘)r vidareutbildningen till samhél-

et.

Det kan dock noteras att Over-
gangen skedde utan kritik mot L&
karforbundets handléggning av des-
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sa fréagor. | allt vasentligt levde for-
bundets férslag vidare i de regler
som dérefter meddelades av Medici-
nal styrel sen.

Aven om for bundet for mellt inte
langre har myndighetsstallningi fra-
gor om vidareutbildningen har mani
realiteten aldrig l8ppt greppet i des-
safrégor. Det kan gott hévdas att |&
kares vidareutbildning ar en for vik-
tig fréga for att Overlatas till nagra
andra an l&karkarens foretradare . .

Infér den senaste stora vidareut-
bildningsreformen 1992 nar FV-sy-
stemet ersattes av en malstyrd ST
lade forbundet ned askilligt arbete
pé dels det nya systemets anstall-
ningsvillkor, dels de kompetenskrav
som skulle stéllas for en godkand vi-
dareutbildning.

Redan daville Socialstyrelsen ha
bistand av den kompetens som ater-
finnsi Lakarférbundets specialitets-
foreningar respektive L akaresdllska-
pets sektioner. Att ta fram malbe-
skrivningar for hela 60 specialiteter
var naturligtvisinte gjort i en hand-
vandning, och med all sannolikhet
hade detta arbete aldrig kunnat ge-
nomforas utan l&karkarens aktiva
och professionella medverkan.

Det ligger darfér i sakensnatur
att det var |akarnas egna organi satio-
ner som 1993tog annu ettinitiativ till
en dversyn av malbeskrivningarna. |
en skrivelse till Socialstyrelsen
framholls da bl aatt den snabba tek-
niska och medicinska utvecklingen
redan gett malbeskrivningarna »vis-
sa ddersdefekter».

Lakarférbundet och séllskapet
framholl vidare att malbeskrivning-
arnahadeen ojamn kvalitet, med sto-
ra variationer i ambitionsniva och
detaljeringsgrad. Dessutom sakna-
desen precisering av sidoutbildning-
eni flertalet beskrivningar.

Pavaren 1994 sl 6tscirkeln panytt
vad gdler l&karkdrens inflytande
over vidareutbildningen nér Social-
styrelsen &nnu en gang gav l&karor-
ganisationerna i uppdrag att géraen
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dversyn med utgangspunkt i ovan-
namnda brister.

Resultatet har blivit en ny struk-
tur for malbeskrivni ngarna som de-
lats upp i dels en mera dvergripande
del, dels preciserade delméal for hu-
vud- och sidoutbildni ng. Avsikten ar
att det i framtiden |&ttare skall kunna
goras »uppgraderingar» av beskriv-
ningarna, I och med att man dabara
behover justerai delmalen.

Mycket arbete har ocksa lagts ned
pé att fa foreningar och sektioner att
definiera och precisera nédvéandiga
sidoutbildningar for respektive speci-
dlitet. Vidare har man definierat den
gemensammakunskapsbas som finns
inom de operativa respektive de in-
vartesmedicinska specialiteterna och
skilt dennafran sidoutbildni ingarna.

Bearbetningen har ocksa innebu-
rit en spraklig harmoni seri ngsamt en
gemensam struktur for mélbeskriv-
ningarnas disposition. Forslag har
lagts om mélbeskrivningar fér négra
nya specialiteter — smartbehandling
samt nukledrmedicin.

Denya mal beskrivningarna kom-
mer under varen att faststéllasav So-
cialstyrelsen. Men det innebéar inte
at  lakarorganisationerna darmed
kan slasig till ro nér det géller vida-
reutbildningens utformning och in-
nehall.

En ytterligare precisering kom-
mer i sarskild ordning att goéras i
form av en sarskild »utbildnings
bok» for varje specialitet. Dar kon-
kretiseras kraven patjanstgoringsav-
snitt, kurser, litteraturstudier, utred-
ni ngsarbeten m m. | utbildni ngsho-
ken presenteras ocksd specialitets-
foreningarnas  rekommendationer
om hur erforderliga kunskaper och
fardigheter skall uppnas.

Genom detta arbete fullfoljer |&
karkéren den historiska traditionen
att sld vakt om den egna utbildning-
ens kvalitet. Det & fa andra profes-
sioner — om ens nagon — som forun-
nats ett sadant fortroende fran sam-
hélletssida.
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