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147-151 Tema: Chefskapet i varden

147 Grundutbildningens innehall maste
dndras for att fler 1akare ska bli chefer
Michael Breimer

148 Dags att likarkaren sétter ner foten
iledarskapsfragan! Dan Johannesson

149 Forena medicinsk kunskap med
ekonomi och administration!
Bjéorn Zackrisson

150 Kan ldkaren aterta sin roll i sjukvar-
den? Lars Werké

151 Kommentar: Likarna dr omistliga
som chefer i varden! Eva Nilsson Bdgen-
holm

DEBATT OCH BREV Forutséttningarna
for att lakarkollektivet ska kunna
vara ledare i varden behover for-

KULTUR Tor-Goran Henrikssons malning av

: sjukvardsarbetare, som utmattade sjalva

i hamnat pa sjukhusbritsarna, visades nyli-

gen pa ett galleri i Stockholm. Sidan 153
|

: 152 Om »sjukskrivning« Sten Gibson

KULTUR
153 Konstnérskap med vardmotiv
Bo Lennholm

155 En observant akademisk patient Jan

i Eklund

1
P

KLINIK OCH VETENSKAP Med hjdlp
av statistiska metoder kan man
pavisa fusk i forskningen. Sidan
143

Nasta nummer: Restless

i legs — vanligt sjukdomstill-

battras. Grundutbildningens inne-
hall maste dndras. Fragan om chef-
skap i hélso- och sjukvarden ar an- i 156
geldgen. Det visar de inligg vi sam- H

lat under temat: Chefskap i varden. PLATSANNONSER
Sidorna 147-152. i 158
MEDDELANDEN

183

LEDIGA TJANSTER

Doktorn i datorns vald

nationer har manga sjukhus i USA gatt

over till datoriserade ordinationssystem,
forkortat CPOE. Medicinering och provtag-
ningar kan ordineras enbart genom ett dator-
program som samtidigt fungerar som ett be-

F or att 6ka sdkerheten och minska felordi-

slutsstod. Avvikelser fran »ritt« ordination pa-

talas, vilket medfort en minskning av felordi-

nerade ldkemedel. Ddremot tycks patienternas
hélsa pa sikt inte ha blivit bittre, enligt en aktu-
ell metaanalys (JAMA 2005;293:1223-38). Hos

vissa tycks den ha blivit simre.

for specialistvard har okat trefaldigt efter

D odligheten bland barn som remitterats

att CPOE infordes (Pediatrics 2005;116:
1506-12). Yong Y Han och medarbetare foljde
upp 1 942 svart sjuka barn som remitterades
till universitetskliniken i Pittsburgh. Median-

aldern var 9 manader, 57 procent kriavde inten-

sivvard och 18 procent var kirurgiska fall. Ob-
servationen att mortaliteten 6kade trefaldigt
efter inférandet av CPOE stod kvar dven efter

106

justering for potentiella felkéllor. Datorisering
var en lika stark riskfaktor som behov av and-
ningsstod i hjart-lungmaskin.

rade resultaten att ldkarnas arbetssétt

andrades till att prioritera datorarbete
framf6r patientarbete. Nar den elektroniska
informationens betydelse 6kade blev den
muntliga rapporteringen vid remittering
mindre viktig. Det priméra omhindertagandet
blev sémre da ordinationer fore patientens an-
komst blev omdgjliga. Stabilisering av svart sju-
ka férdrojdes av krangliga datorordinationer.
Bade lakare och skoterskor tappade dessutom
kontrollen 6ver akutmedicineringen eftersom
alla ordinationer beh6vde passera apoteket.

F orfattarna ser som en orsak till de forsam-

overtron pa I'T-system himmar sunt for-

nuftivarden, skriver Per H Gesteland,
professor i hdlsoinformatik, i en ledarkom-
mentar.

S tudien ar ett sldende exempel pa hur

stand som ofta missas

Ny —
@ Artiklar utmarkta med r-sigillet har genom-
: gatt referentbedémning. Varje manuskript

i granskas av minst en (ofta fler) av Lakartidningens
stab av 220 fasta och 350 extraordinarie vetenskapli-
ga experter. Granskningen av manuskriptsker enligt
internationella rekommendationer (www.icmje.org).

»Observationen att
mortaliteten 6kade
trefaldigt efter info-
randet av CPOE stod
kvar dven efter ju-
stering for potenti-
ella felkallor. «

%) Josef Milerad
" medicinsk
chefredaktor

Josef.milerad@lakartidningen.se
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