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ST-inspektioner till IPULS
Datainspektionen ska
syna kvalitetsregister 
Ett 25-tal kvalitetsregister kom-
mer att granskas av Datain-
spektionen i en bred tillsyn. 
Bakgrunden är en händelse i 
fjol då patienter kontaktades 
av en insamlingsfond som 
hade fått adressuppgifter från 
ett kvalitetsregister. n

Svalt intresse  
för sjukvårdskultur 
Nordiska högskolan för 
folkhälsovetenskap i Göteborg 
erbjuder fem dagars utbildning 
i svensk sjukvårdskultur i mars. 
Behovet är omvittnat stort, 
men bara 9 av 30 platser för 
kursen är hittills fyllda. 

– Vi har marknadsfört kursen 
genom att med hjälp av Läkar-
förbundet ha mejlat ut informa-
tion till studierektorerna för ST, 
vilket fungerat jättebra. Där
emot har inte utskicken till 
landstingen gett resultat, säger 
kursansvarige Nenad Stanko-
vic, handkirurg och smärt
läkare vid Frölunda Specialist-
sjukhus och universitetslektor 
vid NHV.

– Självfallet finns ett behov 
av inblick i och kännedom om 
hur vi hanterar livet, men just 
nu rekryterar vi inte mycket lä-
kare, kommenterar Tord Lars-
son, strateg, Region Skåne, be-
hovet av den aktuella kursen i 
Göteborg. n

Lättare att komma in 
på läkarutbildningen
För första gången har sökande 
med 1,7 poäng på högskole
provet blivit antagna på läkar-
utbildningen. Till vårens pro-
gramstart har två reserver an-
tagits i Umeå respektive Lin
köping som sökt in på detta 
resultat. Det rapporterar  
Sjukhusläkaren.se. n

Mindre antibiotika  
i öppenvården 
Förskrivningen av antibiotika-
recept i öppenvården minskade 
med 7,4 procent mellan 2008 
och 2009, visar statistik från 
Strama som bygger på apote-
kens försäljning. Fram till Stra-
mas mål om 250 recept per 
1 000 invånare och år är det 
fortfarande en bra bit kvar. 
Riksgenomsnittet är 392 recept 
per 1 000 invånare och år. n

Läkarförbundet vill att Spur-
stiftelsen läggs ned och att 
AT- och ST-inspektionerna 
tas över av IPULS. Syftet är 
att specialitetsföreningarna 
ska behålla inflytande över 
ST-utbildningen när en mark­
nad för ST-inspektioner vän­
tas uppstå.

Inspektionerna av ST- och 
AT-utbildningen inom ramen 
för Läkarförbundets och Lä­
karesällskapets gemensam­
ma stiftelse Spur har hittills 
byggt på kollegial och frivil­
lig grund. Den nya ST-utbild­
ningen innebär att förutsätt­
ningarna ändrats, eftersom 
Socialstyrelsen kräver att 
vårdgivare som ger specia­
listutbildning genomför re­
gelbunden extern gransk­
ning av utbildningens kvali­
tet.

Detta kommer, enligt Läkar­
förbundets vd Håkan Witt­
gren, att öka efterfrågan på 
inspektioner och leda till att 
en marknad för ST-inspek­
tioner kan förväntas uppstå.  

– Det finns en risk att vård­
givarna, när det nu blir obli­

gatoriskt, läg­
ger ut kvali­
tetsgransk­
ningen på 
olika ackredi­
teringsbolag 
som erbjuder 
en standardi­
serad gransk­
ning utan att 
ha professio­

nens specifika kunskaper i 
ryggen. Vi vill se till att spe­
cialistföreningarna bibehål­
ler ett stort inflytande över 
den kvalitet och struktur 
man anser behövs för specia­
listutbildningen, säger Witt­
gren. 

Tanken är att kunna erbjuda 
en granskningstjänst där ba­
sen, precis som i Spur-in­
spektionerna, är den kun­
skap om vård- och utbild­
ningskvalitet som finns i 
specialitetsföreningarna. 
Genom att den nya ordning­
en innebär ett mer kon­
traktsmässigt förhållande 
där köparna, främst lands­
tingen, kommer att ha syn­
punkter på inspektionernas 
innehåll, ställs dock andra 

krav på kompetens inom ad­
ministration, marknadsfö­
ring och uppföljning. Det gör 
att en bolagsform enligt Lä­
karförbundet passar bättre 
än nuvarande stiftelseform.  

– IPULS är ett bolag som 
jobbar med kompetensut­
veckling och har kunskap 
inom området. Där sitter re­
dan de aktörer som har in­
tresse av att driva en sådan 
här verksamhet, Läkarför­
bundet, Läkaresällskapet 
och Sveriges Kommuner och 
landsting (SKL). Därför har 
vi tagit ett principbeslut att 
under förutsättning att de 
andra fattar samma beslut 
ska Spurs verksamhet föras 
in i IPULS. 

Enligt Håkan Wittgren på­
går en »positiv dialog« med 
Läkaresällskapet och SKL. 
Inriktningen från Läkarför­
bundet är att IPULS ska ta 
över inspektionsverksamhe­
ten ifråga av såväl AT som ST 
från Spur den 1 april i år. 

IPULS står för Institutet 
för professionell utveckling 
av läkare i Sverige.

Michael Lövtrup

från lakartidningen.se 
Längre  versioner av nedanstå-
ende notiser finns att läsa på vår 
webbplats.

Den europeiska läkemedels­
myndigheten, EMA, rekom­
menderar att marknadsfö­
ringstillståndet för 
antiobesitasmedel som inne­
håller sibutramin, i Sverige 
Reductil, dras in. Nyttan är 
inte större än riskerna, enligt 
EMA den 21 januari.

Beslutet är taget efter att 
EMA har värderat en ny stu­
die, SCOUT (Sibutramine 
cardiovascular outcome tri­
al), som visar en ökad risk för 

kardiovaskulära händelser 
efter användning av sibutra­
min jämfört med placebo.

Läkare ska inte längre 
skriva ut läkemedel med si­
butramin, patienter bör boka 
tid hos sin läkare för att dis­
kutera alternativa vikt­
minskningsmetoder, och pa­
tienter som önskar att upp­
höra med sin behandling kan 
göra så, enligt EMA. Apotek 
bör inte längre expediera re­
cept på Reductil och andra 
läkemedel som innehåller 

sibutramin. Motsvarande re­
kommendation utfärdades av 
Läkemedelsverket den 21 ja­
nuari.

Det formella beslutet att 
dra in tillståndet ska tas av 
EU-kommissionen.

Den europeiska läkeme­
delsmyndigheten förkorta­
des tidigare EMEA, men byt­
te i december 2009 namn till 
European Medicines Agency 
och förkortas numera EMA.

Elisabet Ohlin

Antiobesitasmedlet Reductil dras in

Håkan  
Wittgren

Läkarförbundet växer i rekordtakt 
Inte något år under de senaste 
15 åren har medlemsantalet i 
Läkarförbundet ökat lika 
mycket som under 2009. To­

talt hade förbundet 41 239 
medlemmar den 1 januari 
2010, vilket är 1 553 fler än ett 
år tidigare. Bland yrkesverk­

samma är ökningen 983 per­
soner och bland studenter 487, 
medan pensionärsgruppen 
ökat med 83 medlemmar.  n
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