
Snart kan specialitetsföreningar-
na få eget inflytande i Läkarför-
bundets fullmäktige. Det är resul-
tatet av träget arbete från bland
andra Svensk förening för ob-
stetrik och gynekologi, SFOG.

❙ ❙ Till årets fullmäktige har för tredje
gången inkommit en motion om specia-
litetsföreningarnas representation i Lä-
karförbundets fullmäktige. Fler och fler
har ställt sig bakom motionen, och i år
var den undertecknad av fjorton specia-
litetsföreningar.

Nu föreslår CS att fullmäktige ska ge
CS i uppdrag att ta fram ett förslag med
målet att specialitetsföreningarna ska få
ett formellt inflytande i fullmäktige. 

Svensk förening för obstetrik och gy-
nekologi (SFOG) har varit drivande i
frågan, och ordförande Elisabeth Pers-
son tycker att CS förslag till fullmäktige
är ett steg framåt. Inte bara för speciali-
tetsföreningarna utan för hela förbundet.

– Läkarförbundet skulle bli mycket
starkare om specialitetsföreningarna
fanns representerade eftersom vi har en
nära kontakt med våra medlemmar.

Mest aktivitet inom specialisterna
Elisabeth Persson får medhåll av Meta
Wiborgh, ordförande i Svensk förening
för allmänmedicin, Lars Johansen, fack-
lig sekreterare i Svensk kirurgisk för-
ening, och Ulf Hållmarker, ordförande i
Svensk internmedicinsk förening, som
också skrivit under motionen.

– Jag har en känsla av att det mest ak-
tiva livet finns inom specialitetsför-
eningarna, säger Meta Wiborgh.

– Därför är det naturligt att de får ett
större inflytande i Läkarförbundet.

Ulf Hållmarker poängterar att specia-
litetsföreningarna på senare år fått ta allt
större ansvar för gemensamma frågor
som utbildning och fortbildning.

– Men det är viktigt att det förslag
som ska utarbetas görs i samråd med
specialitetsföreningarna.

Precis som de andra säger Ulf Håll-
marker att frågan faktiskt ännu inte är
slutgiltigt avgjord eftersom det är full-
mäktige som ska fatta beslutet.

Elisabeth Persson säger att frågan är
känslig eftersom de som ska rösta ige-
nom förslaget i fullmäktige också är de
som känner oro för att bli avskaffade.

– Om specialitetsföreningarna ska
var representerade i fullmäktige så får ju
någon annan stryka på foten.

Motion om ändrat regelverk
Motionen omfattar även åsikten att för-
bundets regelverk skulle ändras så att
medlemskap i en specialitetsförening
blir ett möjligt alternativ till det idag
obligatoriska medlemskapet i en yrkes-
förening. Men den frågan fick inget ge-
hör från CS.

– Jag tror att man lättare kan motive-
ra medlemmarna att vara med i Läkar-
förbundet om man tar bort tvånget att
vara med i yrkesföreningar, säger Elisa-
beth Persson.

SFOG tillåter numera medlemskap
utan att vara med i Läkarförbundet.

– Vad det kommer an på är att den yr-
kesidentitet man har ligger mer i specia-
liteten än i befattningen.
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Specialitetsföreningar
kan få eget inflytande
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Elisabeth Persson,
ordförande i SFOG,

tror att
Läkarförbundet blir

starkare om
specialitets-

föreningarna får
formellt inflytande i

fullmäktige.

❙ ❙ Uppsala universitet erbjuder nu en ut-
bildningsprogram i medicinska ämnen
på distans och i halvfart. Programmet,
som fått namnet Medicinsk vetenskap,
är på 60 poäng och vänder sig bland an-
nat till vårdlärare, sjuksköterskor, bio-
medicinska analytiker, vetenskapsjour-
nalister och personer inom läkemedels-
industrin. 

Universitetet vill på detta sätt bättre ta

tillvara den bredd och spetskompetens
som finns vid Akademiska sjukhuset
och Uppsala universitet, kunskap som
annars bara kommer läkarstuderande till
del. 

Kravet för att få genomgå program-
met är tidigare studier motsvarande
minst 100 poäng, varav minst 20 poäng
ska vara med medicinsk anknyt-
ning. (LT)

Genetiska riskfaktorer 
för alkoholism sökes
❙ ❙ Forskare vid Karolinska institutet ska
studera 400 familjer med två syskon
som är alkoholister. Försäkringsbolaget
AFA har anslagit 3 miljoner kronor till
forskningen, och förhoppningen är att
genetiska riskfaktorer ska kunna identi-
fieras. 

Alkoholmissbruk drabbar 10 procent
av den manliga befolkningen och 5 pro-
cent av den kvinnliga. Både inhemska
och internationella studier visar att tidig
upptäckt av alkoholmissbruk ger bra
förutsättningar för goda behandlingsre-
sultat.

– Ökade kunskaper kan förhopp-
ningsvis leda till att man lär sig identifi-
era problemen tidigt, utveckla behand-
lingsmetoder och förebygga sjukdomen,
säger Staffan Linell, forskningsansvarig
på AFA, i ett pressmeddelande.

I studien vill man också identifiera
problemdrickaren och undersöka sjuk-
domens utbredning, orsaker och förlopp
från sjukskrivningstillfället.

Forskningsprojektet ska pågå i tre
år. (LT)

Folkhälsoinstitutet befarar
ökning av alkoholskador
❙ ❙ Svenskarna dricker i genomsnitt mer
än 9 liter ren alkohol per person och år.
Då är förutom försäljningen på System-
bolaget och restauranger även resande-
införsel och svartsprit inräknat. Det vi-
sar 2001 års statistik från Statens folk-
hälsoinstitut.

– Det finns en allvarlig risk att vi de
närmaste åren också kommer att få en
ökning av skadorna, säger generaldirek-
tör Gunnar Ågren i ett pressmeddelande.

Försäljningen av alkohol ökar för
tredje året i rad, och snart är vi åter uppe
i sjuttiotalets rekordhöga försäljnings-
siffror. Under förra året ökade den regi-
strerade alkoholförsäljningen med 3 dl
ren alkohol per invånare som är 15 år el-
ler äldre. (LT)

Högspecialiserad vård 
får handlingsplan tidigast 2005
❙ ❙ Regeringens översyn av den högspe-
cialiserade vården ska ske i flera steg. En
första kartläggning av vilka frågor som
ska behandlas vidare ska göras av en
projektgrupp inom Socialdepartemen-
tet. Gruppen ska samråda med berörda
myndigheter och intressenter i särskilt
inrättade referensgrupper. 

Projektgruppen ska lämna sin första
redovisning senast 31 oktober 2003 och
avsluta arbetet 31 december 2004. Först
därefter kan ett förslag till handlingsplan
för den högspecialiserade vården väntas.
Se tidigare artiklar om handlingsplanen
i LT nr 15 och 16/2002. (LT)

Medicinutbildning på distans


