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3348 Vårdutveckling Akutvården säkrare 
och effektivare med gemensamma  
metoder Bengt R Widgren, Per Örninge, 
Sven Grauman, Kristian Thörn

patientsäkerhet
3352 Missade lungcancer hos gammal 
rökare 

Patient med sexkiloscysta ordinerades 
bantningsmedel

debatt och brev
3354 Om Toivo Heinsoo får bestämma ... 
Privatläkarnas patienter utan vård – 
och landstingen bestämmer
Christer Sjödin

3356 Företrädare för olika psykotera-
peutiska riktningar gör gemensam sak: 
Rehabiliteringsgarantin äventyrar  
psykoterapins kvalitet  Johan Schubert, 
Lars-Göran Öst

3357 Replik till Svartholm och Beland: 

Diagnostik av demenssjukdom hos  
äldre är inte onödig Maria Eriksdotter 
Jönhagen, Ann-Katrin Edlund, Sture Eriksson, 
Nicklas Granqvist, Lena Kilander, Ulla-Britt 
Mattsson, Anders Nelvig, Katarina Nägga,  
Anders Wimo, Bengt Winblad

3358 Demensriktlinjerna ska främst 
vara ett stöd i utredning och behandling 
Anders Haglund

Socialstyrelsen: Demensvården  
organiseras bäst lokalt Lena Weilandt, 
Ulla Höjgård

kultur
3359 Tacka fältskären Neumann för 
Karl XII:s utläkta frakturer  
Anders Wykman, Richard Wallensten

3363 lediga tjänster

3366 platsannonser

3380 meddelanden

3382 information från
läkarförbundet

debatt Äldre bör ha samma rätt som yngre 
att få sina sjukdomar diagnostiserade, skri-
ver Styrgruppen för SveDem. Sidan 3357

Hur harmonisera landets läkarutbildningar?

Under senare år har vi i Läkartidningen 
publicerat översiktliga rapporter om det 
omfattande förnyelsearbetet inom lä-

karnas grundutbildning från universiteten i 
Lund (LT nr 38/2007), Uppsala (LT nr 
51/2008) och nu senast från Karolinska insti-
tutet (LT nr 44/2009). Särskilt intressant i 
den sistnämnda artikeln är de punktvisa jäm-
förelserna mellan Stockholm och övriga stu-
dieorter – var har man kommit längst inom 
olika områden? Detta bör vara en god ut-
gångspunkt för mera djupgående jämförelser, 
så att landets fakulteter kan lära av varandras 
framgångar och – inte minst – misstag.

Till skillnad från de av traditioner tyngda 
äldre medicinska fakulteterna, så kunde man 
i Linköping redan från början skapa en mo-
dern läkarutbildning. Genom åren har vi i Lä-
kartidningen kunnat insupa flera lärdomar 
från det pedagogiska utvecklingsarbetet där. 
Också Umeå har bidragit med artiklar om sitt 
förnyelsearbete, medan läget förefaller mera 
stationärt i Göteborg.

Ett problem med de olika fakulteternas allt 
mer disparata utbildningsprogram är att de 
studerandes möjligheter att byta studieort 
försvåras, men ett annat och betydligt allvar-
ligare problem är svårigheterna att jämföra 
utbildningens kvalitet på de sex orterna. Där-
för föreslog i fjol en arbetsgrupp inom Sveri-
ges läkarförbund att det borde utformas »Ett 
nationellt core curriculum för den svenska 
läkarutbildningen«, baserat på de standarder 
som framtagits av World Federation for Medi-
cal Education. 

Genom att definiera en gemensam kärn-
kompetens som kontrolleras med en ge-
mensam examinationsmodell skulle 

våra läkarutbildningar i större utsträckning 
harmoniera med varandra, och med utbild-
ningarna i övriga Europa. 

Ett symposium med samma rubrik som Lä-
rarförbundets lilla skrift har i dagarna avhål-
lits på riksstämman – det ska bli spännande 
att höra från det. n

Särskilt intressant 
… är de punktvisa 
jämförelserna 
mellan Stockholm 
och övriga studieor-
ter – var har man 
kommit längst inom 
olika områden? 
Detta bör vara en 
god utgångspunkt 
för mera djupgående 
jämförelser …

Anders Håkansson 
medicinsk  
redaktör

anders.hakansson@lakartidningen.se

Artiklar märkta med W-sigillet har varit 
förhandspublicerade på lakartidningen.se

Artiklar märkta med R-sigillet har genom-
gått referentbedömning. Varje manuskript 
granskas av minst en (ofta fler) av Läkar-

tidningens stab av 220 fasta och 350 extra-
ordinarie vetenskapliga experter. Granskningen av 
manuskript sker enligt internationella rekommenda-
tioner (www.icmje.org).
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reflexion

Mer på Lakartidningen.se
endast på webben
• �»ADHD-behandling i Kriminalvården 

extremt lönsam«
• �Möjligheten att göra abort på grund av 

kön oroar
• �»Gör palliativ medicin till egen specia-

litet«
• �Nationella riktlinjer för hälsosamma 

levnadsvanor på gång
• Få kirurger på stämman
• �Överlevande cancerpatienter behöver 

rehabilitering
• Samtalsgrupp stärker distriktsläkare

• �Läs fler artiklar och alla blogginlägg 
från riksstämman 2009

Förra veckans webbfråga 
bör sverige tillåta läkemedelsprövning 
på medvetslösa?  
Ja�  41 % 
Nej�  50 %
Vet ej�  9 %
368 hade svarat den 30 november 9.00.
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