Nyhetsredaktion: Tom Ahlgren 08/790 35 26 Anna Filipsson 08/790 34 88
e-post: fornamn.efternamn@lakartidningen.se

Nytt allmanmedicinskt institut kan bli del av regeringens handlingsplan

40 000 kronor om aret ger
kontroll 6ver egen fortbildning

Vid arsskiftet kan planerna

—Det ar viktigt att medlemmarna

pa ett nationellt allmanmedi- kénner delaktighet, annars kan man inte
cinskt institut forverkligas. driva igenom en sédan har sak, konsta-
— Stommen till institutet finns terar Gosta Eliasson.

egentligen redan. Det saknas __En av de allra viktigaste fragorna
inom allmé&nmedicinen idag, menar

bara pengar, SageF.GOSta. Elias- Gosta Eliasson och manga med honom,
son, _samordnare for fq_rtb|l(_j- ar att behdlla de lakare som arbetar
ning i SFAM, Svensk forening inom primarvarden och att rekrytera
for allmanmedicin. nya. | detta kan ett allmanmedicinskt in-

| stitut fylla en mycket viktig funktion.

For en dryg manad sedan lamnag — Att det finns ett institut som star for
SFAM ett forslag till Socialdeparte- innehallet i allmanmedicinen tror jag
mentet pa hur ett allmanmedicinskt ig) kan vara lockande och hoja statusen for
stitut kan se ut. I[dén att inratta ett s&da specialiteten, sager han.
institut har funnits hos SFAM sedd For en allménlakare handlar det
borjan av 1990-talet. Att tiden nu verk mycket om att kunna utveckla sin pro-
vara mogen beror framst pa regeringe fessionella roll — och da behdovs stod.
nationella handlingsplan for primarvae — Man kan se sin roll som specialist i
den, som ska vara klar till sommaren.  Gosta Eliasson, fortbildnings- allmanmedicin pa olika sétt. Ett satt att se

— Hos S=/ocialdepartementet verka ~Samordnare i SFAM, hoppas attettnytt - gat 4r som att man kan lite om mycket

. . " allmanmedicinskt institut ska bidra till att -
det finnas en insikt om att det behGvs €  giatysen for och intresset for och fungerar som en sorterare som skick-
institut for allménlakare och det finnsju  allmanmedicinen 6kar. ar folk vidare till andra specialister.
pengar avsatta for att forverkliga del. —Men for bottha i sin specialitet
nationella handlingsplanen, berattaprojektmedel fran Socialstyrelsen ocimaste man &ven utveckla sin expert-
Gosta Eliasson. Landstingsforbundet, men nar pengakompetens. Det gor man framfor allt i

Knutet till det allmanmedicinska in- na tagit slut har vi bara haft vara mediobbet med patienterna, men det behovs
stitutet vill SFAM ha tva fonder, en forlemsavgifter att arbeta vidare med.  ocksa tid for reflektion och en méjlighet
forskning och en for utbildning i all- Ungeféar tre fjardedelar av landetstt smalta det kaos som finns i vardagen.
manmedicin. Tanken med den senare aiménlakare ar medlemmar i SFAM.
att radikalt forbattra den enskilde lakaManga ar aktiva i foreningens fortbild-  Latt for osakra att ge upp
rens mojlighet till fortbildning. nings- och kvalitetsutvecklingsgrupper, —Om man ar professionell och har en

—Med en utbildningsfond skulle FQ-grupperna. allmanmedicinsk expertkompetens sa
varje lakare kunna fa en grundplat om SFAMSs styrelse har gjort en enk&har man skaffat sig en problemldsnings-
40 000 kronor per ar for att sjalv kunnring hur alla med specialiteten allmanformaga som &r viktig nar man stalls in-
kopa sin fortbildning, sager Gosta Elimedicin ser pa sin fortbildning. Avfor nya och besvérliga situationer, sager

asson. 5 000 lakare som fatt enkaten har ma@osta Eliasson.
annu bara hunnit fa in svaren fran 700. Med den professionella installning,
Natverk ska vara grunden Dessa visar dock att av dem som deltaom Gosta Eliasson talar om, ar det lat-

— P& det sattet far alla allmanlakare FQ-grupper tycker 90 procent att deare att satta granser och koncentrera
kontrollen 6ver sin egen fortbildning.fungerar bra, men 80 procent att de esina resurser dar de behdvs bast, vilket
Idag ar det valdigt olika hur mycketdast kan tdcka en mindre del av fortbildar absolut nédvandigt nar man som la-
pengar som laggs ned fran landstingeningsbehovet. kare i primarvarden sitter i frontlinjen

Institutet ska vara nationellt och obe- — Min tolkning ar att FQ-gruppen gentemot patienterna.
roende och huvudsyftet med det ar afyller en viktig funktion pa det sattet att — Den som &r osaker i sin roll och
utveckla SFAMs fortbildnings- och man dér upptécker vad det & man intdrig hinner tanka efter kanske inte or-
kvalitetsutvecklingsprogram, att markkan, var man behdver mer utbildning. kar langre, utan ger upp.
nadsféra allmanmedicinen och att ad- | enkaten finns en frdga om man Fortbildning, i SFAMs mening, ar
ministrera forsknings- och utbildnings-tycker att det behovs ett allmanmedisaledes inte bara att aka pa kurs och lara
fonderna. cinskt institut. 90 procent av dem sommytt, utan att vara med om en professio-

— Det ska inte vara nagon centralbytagit stallning i fragan svarar ja. nell utveckling.
rakratisk enhet i Stockholm, utan fun- Under ett idéseminarium nyligen, Mellan 1994 och 1998 har SFAM,
gera som ett natverk, pa samma satt samed representanter for SFAMs natverkmed externa projektmedel, drivit ett fort-
SFAM fungerar idag, sager Gosta Eliadekalféreningar och radsgrupper, vabildnings- och kvalitetsutvecklings-pro-
son. deltagarna ocksa positiva till idén om efjram. Resultatet av detta ar aktiviteter, ut-

— Skillnaden ar att vi far stabilitetallmanmedicinskt institut, s& som det nbildningar, m m, inom en lang rad omra-
och langsiktighet. Tidigare har vi fattpresenterats for Socialdepartementeden. Ett exempel ar bildandet av FQ-
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De flesta vill ha den
billigaste medicinen

Atta svenskar av tio tycker att  ventionera alla lzémedel med skatte
det ar sjalvklart att [akar en ska medel, &en de lakmedel som inte &r
skriva ut den billigaste & likvar- direkt sjukdomsrelaterade, men sof
diga mediciner, oavsett fabrikat.  kan 6ka élbefnnandet».

Det var 33 procent som helt eller del

Bara \ar tredje person anser att sanvis instimde medan 45 procent helt ellg
hallet ska suentionera alla lzémedel, delvis tog astand. \ar femte sadearken
det vill sig &en sddana som enbart kaeller, eller kunde inte sra.

Oka \Albeinnandet. Marianne Borie som ar ledare for

Det ar resultatetveen intervjuunder |lakemedelsprojekt pa Landstingsfor
s6kning som nagravdandstingen och bundet lommenterar:
Landstingsforbindet gjort bland 5 600  —Fragorna har stéllts mot bakgrund 5
personer mellan 18 och 80 ar undede sedan lange snabbt 6kandeeték
mars och april. delslostnaderna och vérférandet a

Om lalkemedelsforskviningen fck  kostnadsanswet for lalemedelsforma
intervjupersonerna ta stéllning till pastanen fran staten till landsting oclyiener
endet: »Lakmedel som funnits ndgra & - Det ar gladjande att sa stora and
far ofta lonkurrens w billigare lopior lar av befolkningen kréer efektivast
som &r lika dEktiva. Jag tyckr att det &r mdjliga lakemedelsforskvining av 18-
sjalvklart att min lakare ska ska ut det karna och att de har forstaelse for bg
billigaste lakmedlet oesett Bibrikat».  hovet att loncentrera l&&medelsfor

79 procent instamde helt eller delvisnanen till sjukdomsbehandling ocl
medan 12 procent helt eller delvis tognte lata den automatiskétia for me
avstand. Resten visste inte eller kunddel som enbart kan 6kéa@kefnnandet.
inte s\ara. Pen@rna gor battre yita om de an

For lakemedelsswientionerna 16d vands for ga efektiva lakemedel till

Mer pengr
till sjukvarden

Genom den sa kallade foese
uppgorelsen mellan Socialdemokfa
terna och Centerndknmer atta mil
jarder kronor att tillféras &den och
omsogen under perioden
2002-2004. Nu vill rgeringen i &r
budgeten ge ytterleye en miljard till
dessa omraden for ar 2001.

Tillskottet kommer att till 70 pro
cent g till landstingen och resten t|ll
kommunerna. Inriktningen ar 3gtt
pengrna ska aréindas till primér
vard, psykiatri, érd och omsar om
aldre samt tillgnglighet och mang
fald inom de prioriterade omradena.

Kontrollstation

| budgetpropositionen reglizade
regeringen att den under ar 20P0
skall presentera en nationell hand
lingsplan for utecklingen och fér
nyelsen & sjukvarden.

Genomfdrandetvahandlingspla
nen ska kntinuerligt féljas upp oc
en lontrollstation skaifinas efter t&
ar. Syftet ar att analysera hur de @
satta medlen har aéints och villen

=

fragan: »Samhallet ska i framtiden subde mest behé@nde.

effekt de haft paerksamheten.

gruppersom idag iwolverar nara halften
av landets allméanlékare.

Ett annat ar Radet for laknedelstera
pi, som med informations- och utbild
ningssatsningr tillsammans med lék
medelskbmmittéerna forsté skapa en
fristdende fortbildning inom lakmedels
omradet.

Andra eempel ar allmanlakadao-
sulter pa sjukhus, som ett sétt att ska
béattre samarbete mellan sjukhusen o
primanarden, certieringsprogram for
studierektorersom haller pa att ubck
las och administrerandet den frilli -
ga specialisteamen.

Skillnaden mellan detvan upprak
nade, som det bedliis de senaste arer|
och hur det skulle fungera om dahhs
ett allm&nmedicinskt intstitut ar fram
for allt langsiktigheten ochdatinutite
ten, menar Gosta Eliasson.

— Ett exempel ar den fyiillig a speci
alistexamen. ldag andrar gamina-
tionsuppdraget runt mellan olika orter
Fick vi ett institut och kundevéona na
gon foér administrationen skulle de
kunna sk pa ett stalle, med ett och samn
ma kansli, villet &r mer déktivt.

Regeringens handlingsplan f6aw
den presenteras den 6 juni. Utredare
lakaren Kjeld Hougard, kan @nnu inte
kommentera innehallet.

Anna Hlipsson

Hotbrer visar vikten & oberoende

—Med ett allmdnmedicinskt institut dagens beroendesituation vill han
slipper vi \ara beroendevalakeme- systemet att lakarna kaénda sig till
delsindustrin. Idag star den for alldelesdustrin nar det har belav sarskild
for stor del & allmanlakares fortbild information kring nagot I&medel.
ning. SFAM menar att det ar myekt

Det konstaterar Meta Worgh, olyckligt att \ara sa beroende #ke-
ordférande i SAM. medelsindustrin som man hittillat.

— Det ar \aldigt ojdmnt i landet nar Ett bevis for detta &r det brvesom
det giller resurser inom landstingerskickades fran foretradare for den
for fortbildning till allmanlakare. Det grupp foretag som ska sponsrai$fs
ar naturligtvis oacceptabelt ur patienhéstméte. | breet sdger sponsorerna
tens syminkel att den fortbildning ens att de inte kan acceptera att de s&a g
lakare fir beror pdar man bor i landet. in och sponsra samtidigt som de §a

SFAM raknar med att ungéf en mycket ngativ kritik fran medlemmar
tredjedel & den fortbildning landets i SFAM.
allmanlakaredr ges via lagmedelsfé — De syftar pa att ndgra medlemn
retagen. i ett m6te som Lakmedelserket ord

— Det borde ara mindre &@n tio pro nade 'ar kritiska mot marknadsféring
cent, tycler Gosta Eliasson, fortbdd en a lakemedel, berattar Meta
ningssamordnare i 3. Wiborgh.

—Med dagens ordning styr léke —Men sjéalvklart lommer vi aldrig
delsindustrin myckt av var forskriv-  att kréva att enskilda medlemmar inte
ning, pa ett ick rationellt satt. ska yttra sig kritiskt, det ar naturligtvis

— Ors&en ar forstas att landstingeren réattighet att& ge uttryck for sina
lange forsummat att satsa pa fortbildasikter
ning. SFAM har aen skrvit detta i ett

GoOsta Eliasson tyek alls inte att brev till sponsogruppen, men annu
lakarna ska nobba laknedelsindu inte fatt nagot sar.
strin helt och héllet. Men istallet for  Anna Flipsson

ar
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