
❙ ❙Antalet besökare på Läkartidningens
webbplats www.lakartidningen.se har
stadigt ökat från starten 2002, då vi tog
över från den då nedlagda portalen Ron-
den. Idag registrerar vi varje månad över
65 000 besök på webbtidningen och i
vårt elektroniska artikelarkiv. 

Vårt populära nyhetsbrev, som varje
vecka via e-post ger en påminnelse om
att tidningen kommit, nyttjas av en väx-

ande skara som en direktingång till Lä-
kartidningen på webben. 

Nu skall vi bli ännu bättre! Förutom till-
gång både till hela tidningen i fulltext
och till vårt förnämliga artikelarkiv
kommer en ny teknisk plattform att ge
oss möjligheter att utveckla fler funktio-
ner på webben som vi hoppas blir till
glädje och nytta för våra besökare.

Denna satsning är inte gratis. Därför
tycker vi det är rimligt att hela den väs-
sade www.lakartidningen.se skall vara
öppen endast för prenumeranter. Vi
kommer alltså
att förse våra
prenumeranter
med de lösen-
ord som be-
hövs för att få
full tillgång
till allt materi-
al; vid nyår spärras delar av tidningens
medicinska innehåll i fulltext för andra. 

Då skall nya www.lakartidningen.se ha
funnit sin form och vara så bra att även
våra gästande besökare finner att de inte
kan vara utan Läkartidningen och väljer
att ansluta sig till skaran av trogna pre-
numeranter. 

Glöm inte att förnya din egen prenu-
meration!

kristina.raf@lakartidningen.se

D
enna vecka är det Svenska Lä-
karesällskapets riksstämma i
Göteborg. Det är ett unikt fort-
bildningstillfälle för läkare

inom alla specialiteter. Ett brett utbud av
symposier, seminarier och posterutställ-
ningar presenteras, och det finns intres-
santa ämnen för alla läkare. Dessutom är
det en möjlighet att träffa kolleger på ett
informellt sätt.

Utvecklingen inom det medicinska

området går snabbt, och det är av stor
vikt att läkare på ett aktivt och systema-
tiskt sätt får möjlighet att hålla sig à jour
med den medicinska utvecklingen. Lä-
kare har ett ansvar och intresse för att
upprätthålla den egna kompetensen. 

Riksstämman ger en bra möjlighet till
fortbildning och också tillfälle att in-
hämta kunskap om klinisk forskning. 

Många läkare vittnar om svårigheter att
fortbilda sig – när landstingens ekonomi
sviktar dras det in på kompetensutveck-
lingen. Det är oerhört angeläget att me-
del avsätts för läkares fortbildning, och
Läkarförbundet arbetar för att arbetsgi-
varen tillskjuter finansiella medel mot-
svarande 10 procent av varje läkares
budget. Vidare måste avsättas tid mot-
svarande minst en halv dag per vecka för
intern utbildning.

Läkemedelsindustrin står idag för
stora delar av denna fortlöpande utbild-
ning för läkare, och arbetsgivaren har på
många ställen delvis övergett sitt ansvar.
Under de senaste åren har läkarnas rela-
tion med industrin debatterats intensivt.
Landstingsförbundet och Läkemedels-
industriföreningen LIF har undertecknat
en ny överenskommelse som ska reglera
läkares kontakter med läkemedelsin-
dustrin. 

Tyvärr har inga landsting meddelat att de
kommer att avsätta medel för läkarnas
framtida fortbildning. En mycket stor oro
finns nu i kåren, och för att få en uppfatt-
ning om läget kommer Läkarförbundet
att sända en enkät till medlemmarna om
hur mycket fortbildning de erbjuds. Det-

ta kommer att följas upp för att studera ef-
fekterna av den nya överenskommelsen.

Ett av flera intressanta symposier på
stämman är »Vem ska styra vår fort-
bildning?« Det handlar om synen på
kompetensutveckling i vården, lands-
tingens uppfattning i denna fråga och
hur läkemedelsindustrin även framdeles
kan bidra till läkares fortbildning. Det
nya avtalet med industrin kommer att
debatteras – är det bra eller ytterligare ett
hinder för en bra kompetensutveckling?

Forskningens villkor har försämrats un-
der senare år, och den sjunkande andelen
unga läkare som forskar prekliniskt är
oroväckande. Även den kliniska forsk-
ningen drabbas av sämre villkor – inci-
tamenten för att få unga läkare att vilja
forska måste förbättras. Läkartidningens
symposium på stämman har titeln »Från
labbänk till sjukhussäng«, och tar upp
problemet att den biomedicinska forsk-
ningens nya kunskap bara delvis kom-
mer vardagssjukvården tillgodo, och
ofta med lång latens. 

Vad kan göras för att korta tiden från
vetenskaplig upptäckt till dess praktiska
tillämpning? Man ska även diskutera hur
nya forskningsrön ska kunna omsättas
till kommersiella användningsområden
och hur samverkan med näringslivet ska
kunna ske.

Läkaresällskapet och Läkarförbundet ar-
rangerar gemensamt ett symposium »I
forskningens utmarker – den medicinska
forskningen utanför universitetssjukhu-
sen«. Det handlar om klinisk, patientnä-
ra forskning som ligger nära den klinis-
ka vardagssjukvården. Det är viktigt att,
förutom att få en bred bas för forskning-
en, även få forskningsmeriterade läkare
inom alla delar av den svenska hälso-
och sjukvården.

Detta och mycket annat erbjuds dig
på riksstämman. Läkarförbundet arran-
gerar dessutom en mötesplats, Läkartor-
get, där du kan träffa fackliga förtroen-
devalda samt kanslipersonal från Stock-
holm. Vi kommer att finnas där för att
svara på frågor och vill också gärna ha
synpunkter på det fackliga arbetet. 

Målet är att vi ska kunna utveckla och
förbättra vår verksamhet för dig som
medlem. Välkommen till Läkarförbun-
dets monter B04:60!

eva.nilsson.bagenholm@slf.se
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