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Antibiotika-
resistens 
– en dyr historia
Smittskyddsinstitutet har tagit 
initiativ till ett projekt som ska 
öka kunskapen om kostnader 
för antibiotikaresistens. Det 
meddelar institutet på sin 
webbplats. Experter inom oli-
ka områden, från mikrobiologi 
till hälsoekonomi, ska ingå.

Smittskyddsinstitutet kon-
staterar att det finns stora 
kunskapsluckor vad gäller hur 
mycket antibiotikaresistens 
kostar såväl sjukvården som 
samhället.

Men att det rör sig om stora 
summor visar en studie, nyli-
gen publicerad i PLoS Medi-
cine [PLoS Med 8(10):
e1001104], där forskare från 
Holland och Storbritannien 
räknat på kostnaden för infek-
tioner i blodet orsakade av 
MRSA och kolibakterier som är 

resistenta mot tredje genera-
tionens cefalosporiner. Stu-
dien omfattar 31 länder i Eu-
ropa och den beräknade slut-
summan för bara dessa infek-
tioner under ett år (2007) är 62 
miljoner euro. Infektionerna 
beräknades medföra över 
8 000 dödsfall och cirka 
375 000 extra vårddagar.     KB

Lars-Erik Holm 
knyts till japansk 
kärnkrafts-
kommitté
Socialstyrelsens generaldirek-
tör Lars-Erik Holm har blivit 
utsedd att ingå i en internatio-
nell expertgrupp som ska ge 
råd och vägledning till en ja-
pansk kommitté som utreder 
kärnkraftsolyckan i Fukushi-
ma. Lars-Erik Holm är onkolog 
och har tidigare varit general-
direktör för Statens strål-
skyddsinstitut.                    SG

fattare styr bort vården från 
dess grundläggande uppdrag. 
Sjukvården finns för att be-
kämpa sjukdom, men får ta 
en allt orimligare börda för 
folkhälsoarbetet. Vart tog all 
progressiv socialpolitik i öv-
riga samhället vägen? undrar 
Distriktsläkarföreningens 
ordförande Ove Andersson. 

Eva Jaktlund, ordförande i 
Svensk förening för allmän-
medicin, är förvånad över ut-
vecklingen sedan Socialsty-
relsen presenterade de natio-

nella riktlinjerna i en preli-
minär version förra hösten:

– Jag har egentligen inga 
större anmärkningar på rikt-
linjerna, men det som hänt 
sedan dess är att landsting 
och regioner misstolkat dem. 
Tyvärr tror jag att vi nu 
tvingas ta striden att värna 
om att det är vår kompetens 
som ska gälla i mottagnings-
rummet och att mötet med 
patienten inte ska störas av 
den form av registreringshets 
som håller på att breda ut sig. 

Fredrik Mårtensson 

2 c § Hälso- och sjukvården skall arbeta för att förebygga 
ohälsa. Den som vänder sig till hälso- och sjukvården skall 
när det är lämpligt ges upplysningar om metoder för att före-
bygga sjukdom eller skada. 

Ur hälso- och sjukvårdslagen (1998:1660)

»Om det förebyggande arbetet ska utvecklas är det mycket 
viktigt att det inte förstärker den känsla av tidsbrist och stress 
som många läkare känner i sin vardagliga gärning.«

Ur Läkarförbundets remissvar på »Nationella riktlinjer 
för sjukdomsförebyggande metoder«. 

Läs hela remissvaret på Lakartidningen.se

Vad blir effekten om arbets-
förmågan bedöms i förhål-
lande till »normalt förekom-
mande arbete« i stället för 
»den reguljära arbetsmarkna-
den«? Det ska Försäkrings-
kassan analysera på uppdrag 
av regeringen. 

För sjukpenning efter 180 da-
gar krävs i dag att arbetsför-
måga saknas i förhållande till 
»den reguljära arbetsmark-
naden«. Begreppet infördes 
med den så kallade rehabked-
jan och de nya fasta tidsgrän-
serna för sjukskrivning 2008. 

Tidigare bedömdes arbets-
förmåga vid längre sjukskriv-
ningar i förhållande till »nor-
malt förekommande arbete«. 

Nu ska Försäkringskassan 
på uppdrag av regeringen be-
döma vad effekten blir om 
man återgår till det tidigare 
begreppet. Det beslutade re-
geringen nyligen. Kan en 

återgång skapa ökad rättssä-
kerhet och legitimitet? Det är 
en av frågorna. Eller finns det 
andra och bättre begrepp som 
kan öka rättssäkerheten?

Bakom uppdraget ligger 
också kritik från riksdagen 
mot dagens begrepp.  Tidigare 
i år antog riksdagen, med re-
servation av M, FP, C och KD, 
ett betänkande från social-
försäkringsutskottet 
(2010/11:SfU12) där regering-
en uppmanas att senast vid 
årsskiftet 2011/2012 återinfö-
ra det tidigare begreppet för 
att säkerställa rättssäkerhe-
ten.

Försäkringskassan ska re-
dovisa sitt uppdrag för reger-
ingen senast den 5 mars 2012. 
Det bakas in i det uppdrag 
som Försäkringskassan re-
dan har att vidareutveckla 
metoder och instrument för 
bedömning av arbetsförmåga. 

Elisabet Ohlin

»Normalt förekommande 
arbete« kanske återinförs
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