LUND UNIVERSITY

Oka fokus pa& basamnen och klinisk lakarutbildning!

Wingstrand, Hans; Dahlin, Lars

Published in:
Lakartidningen

2012

Link to publication

Citation for published version (APA): .
Wingstrand, H., & Dahlin, L. (2012). Oka fokus pa basdmnen och klinisk lakarutbildning! Lékartidningen, 109(49-
50), 2298. http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23367870?dopt=Abstract

Total number of authors:

General rights

Unless other specific re-use rights are stated the following general rights apply:

Copyright and moral rights for the publications made accessible in the public portal are retained by the authors
and/or other copyright owners and it is a condition of accessing publications that users recognise and abide by the
legal requirements associated with these rights.

» Users may download and print one copy of any publication from the public portal for the purpose of private study
or research.

* You may not further distribute the material or use it for any profit-making activity or commercial gain

* You may freely distribute the URL identifying the publication in the public portal

Read more about Creative commons licenses: https://creativecommons.org/licenses/

Take down policy
If you believe that this document breaches copyright please contact us providing details, and we will remove
access to the work immediately and investigate your claim.

LUND UNIVERSITY

PO Box 117
221 00 Lund
+46 46-222 00 00


https://portal.research.lu.se/sv/publications/38fca1ee-6ad8-4638-b6ef-ef713332cbb0
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23367870?dopt=Abstract

B DEBATT & BREV

Lakarutbildningen:

Oka fokus pé& basdmnen
och klinisk lakarutbildning!

Sverige behdver en struk-
turerad ldkarutbildning med
mer fokus pa medicinska bas-
kunskaper, medicinsk all-
ménbildning och mer kliniskt
handledd undervisning fore
ldkarlegitimation.

Malet for var lakarutbildning
ar att utbilda kompetenta,
vetenskapligt tinkande 14-
kare med goda prekliniska
och kliniska kunskaper som
ocksa blir empatiska likare
och forskare. Att studenterna
ska kunna ta del av spetskun-
skapernavid universitets-
sjukhusen ar det frimsta
skilet till att ldkarutbild-
ningen anfortrotts oss. Fra-
gan ir hur vi ska klara detta
atagande i fortséittningen?

I ettdebattinldggi LT 46/
2012 [5] aviserar regeringens
ensamutredare professor
Stefan Lindgren att han kom-
mer att foresla att AT avskaf-
fasiden framtidaldkarut-
bildningen och ersitts med
en 12:e termin vid universi-
tetssjukhusen, vilket leder
till lakarexamen och av Soci-
alstyrelsen utfirdad likarle-
gitimation.

Det dr var uppfattning att
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motsvarande tid som den nya
12:e terminen tillf6r ska fo-
kusera pa en strukturerad
undervisning i medicinska/
kliniska baskunskaper och en
handledd patientcentrerad
undervisningistillet for att
genom ytterligare valfrihet
ge studenterna mojlighet att
véiljabort viktig medicinsk
allménbildning.

For att universitetssjukhusen
ska klara detta utékade upp-
drag krivs resurser till un-
dervisning och klinisk hand-
ledning som idag saknas
inom flera omraden. Foérut-
sidttningarna for att klara ut-
bildningsuppdraget har av
flera skil forsamrats over tid.

1. Omfattningen av under-
visning inom prekliniska 4m-
nen har minskat. Studenter-
nas baskunskaper dr inom
flera omraden otillfredsstél-
lande vilket tydligt expone-
ras under den allt kortare kli-
niska delen av utbildningen.
Detta har ocksa nyligen glid-
jande nog betonats av studen-
ternasjélva [1-3].

2. Den pedagogiska pen-
deln har svingt mot minskad
undervisning i kliniska 4m-
nen somidagens curriculum
far alldeles for litet utrymme.
I Lund-Malmg tilldelas till
exempel dtta tunga kliniska
kurserikirurgi (allmén, karl,
torax och plastik), anestesi,
ortopedi, handkirurgi, bild-
diagnostik, urologi, trauma
och onkologi tillsammans
bara 75 undervisningsdagar!

3.Iden ekonomiska kris i
vilken sjukvarden, framfor
allt universitetssjukhusen,
befinner sig ldggs ett 6kat och
hart tryck pa klinikernas
budget och en minskad be-
manning. Man pressas att
prioritera sjukvardsproduk-
tion medan utrymmet for kli-
nisk undervisning, handled-
ning och forskning minskar. I
de kliniska kurserna krivs
ett praktiskt deltagande av
studenterna som minskas nir

produktionen prioriteras.

4. Den ekonomiska ersitt-
ningen till universitetsklini-
kerna for det resursutnytt-
jande som undervisningen
kréver har ocksa minskat
over tid. Detta forsvarar yt-
terligare for terminsansva-
riga och kursansvariga ldrare
att hdvda den handledda kli-
niska undervisningens behov
av att kunnarekrytera kol-
legor med spetskunskaper
och aktuell forskning till un-
dervisning och handledning.

5. Stora grupper av patien-
ter med specifika diagnoser
har férsvunnit fran universi-
tetssjukhusen, och varden har
lagts ut pa entreprenad bade
inom och utom den offentliga
sjukvarden. Detta forsvarar
for studenterna att tréiffa pa-
tienter med vanliga och vik-
tiga diagnoser och forsvarar
handledd undervisning av
deras specialistldkare.

Utbildningspedagogen

van der Vleuten manariLT
45/2012 [4] om vara allt fler
dldre, multisjuka patienter
och beskriver 6nskade egen-
skaper hos deras framtida 14-
kare. Eftersom vi av brist pa
tid under utbildningen maste
prioritera skulle nog de flesta
av dessa patienter foredra att
fa moéta en mojligen nagot
mindre artikulerad, men
medicinskt mer allménbildad
nyutexaminerad likare,
framfor den »generiskt« fullt
utbildade men medicinskt
mindre kunniga empatiker
som van der Vleuten fore-
sprakar. Det ar var uppfatt-
ning att sjukvardsekonomer-
naocksabor 6nska det!

»Det dr kunskaper om hur
samhiéllet fungerar, inte fak-
takunskaper, som ar viktiga
attldaraiskolan, sa skolpoli-
tiker pa 1980-talet. Viser nu i
skolsystemet resultatet av
detta tinkande. Samma miss-
tag far inte drabba likarut-
bildningen eller ndgon av alla
andraviktiga utbildningar

Lat inte ldkarutbildningen
drabbas av samma misstag som
skolsystemet pa 1980-talet, da
skolpolitiker bestamde att kun-
skaper om hur samhéllet fung-
erar var viktigare dn faktakun-
skaper, menar forfattarna.

forser sjukvarden med kom-
petent personal. Utan en god
allménbildning i kliniska
basimnen har man som l4-
kare liten formaga att se till
hela manniskan, adekvat och
kostnadseffektivt leda henne
genom sjukvarden och fort-
satt under sin lakarkarriar
kunna gallraikunskapsflodet.

Den blivande ldkaren, savil
som forskningen/utveckling-
en, sjukvardsekonomin och
inte minst varablivande pa-
tienter, behover en struktu-
rerad likarutbildning med
mer fokus pa medicinska bas-
kunskaper, medicinsk allmén-
bildning och mer kliniskt
handledd undervisning fére
ldkarlegitimation!

B Potentiella bindningar eller
Jjavsforhallanden: Inga uppgivna.

REFERENSER

1. Jansson H, Lundblad KA. Den nya
likarutbildningen - hellre reform
dnrevolution. Lakartidningen.
2012;109(19):936-7.

2. Jansson H, Lundblad KA. Fortsatt
kritik mot forslaget till ny lakarut-
bildning: Aven framtidens likare
behover amneskunskaper. [LT
37/2012] http://www.lakartidning-
en.se/engine.php?articleId=18608

3. Spak E. Sikta framat, satsa pa ut-
bildning! Lakartidningen. 2012:
109(43);1931.

4. Lovtrup M. Hanvill attldkarut-
bildningen ldmnar medeltiden.
»Manga likarutbildningar bygger
patradition - inte evidens«. Likar-
tidningen. 2012:109(45);2004-7.

5. Lindgren S. Flera skil till att AT
skaupphora. Likartidningen.
2012;109(46):2105.

LAKARTIDNINGEN NR 49—50 2012 VOLYM 109

Foto: Colourbox



