B DEBATT OCH
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ter, aterstar inte mycket. Pa
Soédersjukhuset och pa Soder-
téilje sjukhus kan patienterna
pa manga avdelningar vélja
palritteller att avsta fran att
ata.En malande beskrivning
avnagra dagar med den nya
patientmaten pa Sodersjuk-
huset, ur ett patientperspek-
tiv, gavs nyligen av professor
Stephan Rossner (Dagens
Medicin 10/2010). RGssner,
som har ett stort och langva-
rigt intresse for mat, jamfor
den nya patientmaten med en
effektivbantningsdiet. Han
minskade ofrivillig ett par
kiloiviktunder vardtiden!

I landstingsradens varld
lagas mat nir man slar pa
mikrovagsugnen pa
vardavdelningen!
Vikan konstatera
attviidenna fraga
" inte dr 6verens.

Detta dr inte mat-

lagning utan upp-
virmning, oavsett om det
kallas »Sofresh« eller nagot
annat flashigt. Antalet E-
substanser sigs ha minskat,
detta dr givetvis bra, men
négra data pa hur manga och
vilka E-substanser en genom-
snittlig »Sofresh-portion«
innehaller anges inte i kost-
rapporten.

(3

Det 6kade intresset fran
Lakarforbundet i fragor som
sjukhusmaten, vardplatsan-
tal, stidning med mera kan
ses som en reaktion paldkar-
nas marginaliseringiviktiga
beslutsprocesser inom sjuk-
varden. Beslut utan medi-
cinsk forankringleder ofta
fel. Detta drabbar ytterst
vara patienter. Vi tackar for
den uppskattning av Lakar-
féorbundets engagemang som
ges avlandstingsraden. For-
hoppningsvis hor inte denna
asikt hemmaimyternas
varld!?
Thomas Flodin
ledamot i Lakarférbundets
centralstyrelse samt ordférande
i Etik- och ansvarsradet
thomas.flodin@slf.se

Bengt von Zur-Miihlen
ledamot i Sjukhuslakar-
féreningens styrelse

Exempel pa nyttan av pvkvalitet.se

B Nationella diabetesregist-
ret (NDR) tar for oss ca 25
procents arbetstid av en hel-
tids sjukskoterska, alltsé 10
timmariveckan =520 tim-
mar/ar, for ett omrade med
13 500 invanare. Utbytet hit-
tills &r oklart. Insatsen ger
mycket information om att
man ir dalig, vilket framfor
allt ir &ngestskapande. En
angest som ar svar att snabbt
kanalisera till nagot konkret.

Personligen irjag dock
svagt positiv till NDR, men
det ar hittills det enda natio-
nellaregister jag sympatise-
rar med eftersom diabetes ar
en sa omfattande sjukdom.
(Jag vet att det finns automa-
tiska 6verforingar, Cosmic-
NDR, ivart grannlandsting,
men entrigna boner hjélper
foga for att 16sa detta tek-
niskt.)

Vihar varit med i Svenska
Palliativregistret, vilket inte
gett en enda virdefull ater-
koppling.

Vi registrerar sedan tre ar
fem-sju parametrar per ari

Motsvarande

25 procent

av en heltids
sjukskoterskas
arbetstid gar
varje vecka at
tillarbete med
det nationella
diabetesregistret.

pvkvalitet.se. Det tar grovten
arbetsdag per omrade, dvs
maximalt sju dagars arbete
for en ldkare per ar eller 56
arbetstimmar/ar. Det har
gett tillbaka >60 procent kor-
tare behandlingstid for distal
urinvagsinfektion med atfol-
jande minskat antibiotika-
tryck och biverkningaribe-
folkningen; forbattrad KOL-
diagnostik samt battre upp-
f6ljning av astma genom att
vivisat pa rudimentar spiro-
metrianvindning, vilken
tack vare detta nu 6kat och
skoterska utbildats for det;
snabb aterkoppling pa anti-
biotikaanvéndning vid Gvre
luftvigsinfektion, tonsillit
och nedre luftviagsinfektion.
Vivet och kan visa att vi

behandlar och utreder hjart-
svikt utméirkt. Genomgang av
formaksflimmer gav oss en
fin bild av hur vi diagnostise-
rar och behandlar detta till-
stand samt hur vi ligger till
iINR-virden (international
normalized ratio) hos Waran-
behandlade patienter.

Detta har jag siffror pa lik-
som pa interna utbildnings-
insatser, vardprogram m m
som direkt f6ljd av fynden i
dessamétningar. Dessutom
arlig uppfoljning!

Inget annat register har be-
tytt sa mycket for var verk-
samhet som pvkvalitet.se.
Inget annat kvalitetsregister
har sa snabbt och tydligt gett
vinster for patienterna. Inget
annat register har gett upp-
hov till utbildningsinsatser,
vardprogram och lokal kon-
sensus som detta kvalitets-
register.

Mikael Christiansson
specialistiallmdnmedicin,
Primarvérden Sédra Oland

mikaelc@ltkalmar.se

Atgirder mot forfalskade likemedel

B WHO uppskattar mark-
nadsvirdet av forfalskade
lakemedel till 75 miljarder
amerikanska dollar ar 2010.
Virldsmarknaden antas om-
fatta1-10 procent av alla like-
medel som finns till forsalj-
ning. Vid inkép fran oseridsa
Internetsidor beridknas risken
att fa ett forfalskat 1ikemedel
vara minst 50 procent.

| Sverige d@r omfattningen av
denna patientskadliga verk-
samhetinte ar kind, men den
artroligen i tilltagande. Ett
alltfor lagt straffvirde gor
verksamheten extremt l6n-
sam med liten risk fér upp-
téckt. Problemet ar sarskilt
allvarligt for folksjukdomar
som kriver langvarig likeme-
delsbehandling, till exempel
reumatiska sjukdomar.
Likemedelsverket har 6ns-
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<http://www.crimemedicine.
com/> — Likemedelsverkets
informationskampanj om falska
och farliga mediciner pa natet.

kat en rejél satsning pa sam-
ordning for att kartlidgga den-
na kriminalitet. Tull-, polis-
och dklagarviasendet dr hir
centralainstanser. Till analy-
sen bor knytas hur verksam-
heten bor beivras och vilka
straffpaf6ljder som borde
vara aktuella.

Ennédvéndiginledande
kartldggning och atgédrder
mot forfalskade likemedel
fran juridisk och polisiér syn-
punkt, somisin tur kan kom-
ma att kréva en 6versyn av
regelverket fér en rad myn-
digheter och dven av lagstift-
ningen, ger hélso- och sjuk-
varden battre mojligheter att
overblicka hoten mot patient-
sékerheten.

En ny organisationsstruktur
bor upprittas som fortlopan-
de kan halla utvecklingen pa
lakemedelsforfalskningsom-
radet och dess konsekvenser
for det svenska folket under
strikt kontroll.

Jan R Andersson (M)

Finn Bengtsson (M)
riksdagsledamoter

fran Kalmar och Ostergétland
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