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n aktuellt

fem frågor till ...
... Margareta Troein Töllborn, 
ny ordförande för Svenska 
Läkaresällskapet 2010–2011. 

Vem är du?
– Jag är 61 år, skåning och 

specialist i allmänmedicin och 
socialmedicin. Under 14 år var 
jag verksam i Luleå där jag 
bland annat gjorde min ST. Se-
dan 20 år är jag återbördad till 
Skåne och är numera docent i 
allmänmedicin vid Lunds uni-
versitet och ansvarig för strim-
man professionell utveckling 
på läkarutbildningen.

 Du är den första allmän­
medicinaren på posten. Vad 
tror du att det kan betyda?

– I en sådan här idéburen or-
ganisation är organisationen 
inte beroende av ordföranden, 
utan lever sitt liv genom sina 
medlemmar och förtroendeval-
da. Men jag tror att det kan bi-
dra till att synliggöra allmän-
medicinen och få allmänmedi-
cinare att känna sig delaktiga 
på ett annat sätt, på samma sätt 
som det betydde mycket när 
Benny Ståhlberg från DLF fick 
en framträdande position i Lä-
karförbundet.

 Vilka frågor anser du är 
prioriterade för SLS de kom­
mande två åren?

– På det vetenskapliga områ-
det är det att stimulera den kli-
niska forskningen. När det gäl-
ler etiken skulle jag säga frågor 
som rör den palliativa vården. 
Det finns indikationer på att 
läkare blivit rädda för att ge 
smärtstillande och lugnande ef-
ter det som skedde på Astrid 
Lindgrens barnsjukhus i våras. 
På kvalitetsområdet tycker jag 
att det känns aktuellt med en 
diskussion kring kvalitetsre-
gistren och vad man kan och 
inte kan mäta på ett trovärdigt 
sätt. När det gäller utbildning-
en tycker jag att det ska bli väl-
digt spännande att följa utveck-
lingen av nya ST som ska ut-
värderas nästa år.

 Hur vill du få stopp på den 
nedåtgående deltagartren­
den på riksstämman?

– Det finns en myt att ingen 

går på riksstämman. Under se-
nare år är deltagarantalet sta-
bilt. Det har bedrivits ett med-
vetet och framgångsrikt arbete 
för att vidga mot andra yrkes-
grupper, tjänstemän och politi-
ker. Men jag skulle önska att 
fler yngre läkare fick komma. 
Jag anser att man kan lära sig 
väldigt mycket nytt på riks-
stämman som AT, ST eller ung 
specialist.

 I en motion till Läkarför­
bundets fullmäktigemöte  
föreslås att SLS och SLF slås 

ihop. Ett skäl skulle vara att 
folk inte vet skillnaden. Vad 
tänker du om det?

– Som jag ser det har Läkar-
förbundet och Läkaresällskapet 
två olika agendor. Jag vill att 
min fackliga organisation ska 
ha som första prioritet att jag 
som medlem har goda arbets-
villkor. Läkaresällskapets 
agenda handlar däremot om att 
befrämja patientnyttan. Jag är 
inte säker på att det skulle vara 
bra att slå ihop dessa två.

Michael Lövtrup

»Jag kan synliggöra allmänmedicinen«

Margareta Troein Töllborn är den första allmänmedicinaren på pos-
ten som ordförande för Läkaresällskapet. 

Yngre smittas oftare 
av den nya influensan
Yngre smittas mest av den nya 
influensan A/H1N1, men äldre 
som smittas löper högre risk 
för svårare sjukdom. Det visar 
en genomgång av information 
från Mexiko, det land som 
drabbades först av influensan. 
Resultaten presenteras i Lan­
cet. 

Data ur landets influensa­
övervakningssystem visar att 
drygt 6 900 fall bekräftades 
mellan 28 april och 31 juli. 56 
procent av de smittade var 10–
39 år.

Sammanlagt avled 63 perso­
ner, mindre än en procent. Sen 
inläggning på sjukhus och kro­
nisk sjukdom ökade risken för 
att avlida.

Man såg också en minskad 
risk att smittas bland dem som 
hade blivit vaccinerade mot sä­
songsinfluensa. n

Ökad insyn 
i forskning
Läkemedelsindustrin ska bli 
bättre på att offentliggöra 
forskning. Alla startade klinis­
ka prövningar på patienter ska 
offentliggöras, enligt ett press­
meddelande från Läkemedels­
industriföreningen, LIF.

De internationella bransch­
föreningarna för den forskande 
läkemedelsindustrin har enats 
om att uppdatera och expan­
dera åtagandet att offentlig­
göra alla startade kliniska 
prövningar och resultaten av 
dessa. Kravet omfattar nu alla 
kliniska prövningar på patien­
ter (fas II och framåt).

– Det är glädjande att arbe­
tet fortsätter med att öka insy­
nen, kommenterar Richard 
Bergström, VD för LIF, och fort­
sätter i pressmeddelandet:

– Ett naturligt nästa steg är 
att även publicera uppfölj­
ningsstudier, så kallade icke-
interventionsstudier, men vi är 
inte där än. LIF är för detta men 
kan inte göra det själva, utan 
behöver hela branschen med 
sig. n

Skånes hälsoval
prövas inte
Åke Reimer, ordförande i Skå­
nes privatläkarförening, fick 
nej hos Kammarrätten i Göte­
borg. 

Kammarrätten kommer inte 
att pröva om Region Skånes 
ersättningsmodell för Hälsoval 
Skåne strider mot fri etablering 
(se »Privatläkare överklagar 
Hälsoval Skåne« nr 11 2009, 
sidan 740). 

Privatläkarna har också vänt 
sig till Konkurrensverket. n


