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En läkarstudent i Sverige kan under utbildningen få en kort-
tidsanställning som läkarassistent, där arbetsuppgifterna skall
vara av läkarkaraktär. Någon direkt motsvarighet utomlands
har vi inte kunnat finna. För en »doctor trainee« krävs enligt
våra eftersökningar ingen formell anställning. Det bör också
noteras att en »physician assistant« har en helt annan bakgrund
och tjänsteställning [1]. En tjänst som läkarassistent är idag
oreglerad och innehållet kan variera, men arbetet skall utföras
under överinseende av en läkare för att undvika befogenhets-
och ansvarsproblem. Vissa läkararbetsuppgifter får bara utfö-
ras under direkt överinseende, t ex receptförskrivning eller lä-
kemedelsordination. Rekommendationer om tjänstgöring som
läkarassistent har utarbetats av Sveriges läkarförbund [2].

Systemet med läkarassistenter har funnits i flera år på olika
håll i landet, men det finns bara en begränsad redovisning av
hur tjänsterna utformats [3], och det finns inga uppgifter om
huruvida dessa samordnats med utbildningsprogrammen.
Målsättningen med detta projekt var att studera hur systemet
utformats på Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU) under
åren 2003 och 2004 och att undersöka hur studenterna uppfat-
tat utbildningsvärdet.

METOD
En enkät skickades till samtliga 73 verksamhetschefer inom SU
med läkartjänster inom sin verksamhet under åren 2003 och
2004. Påminnelsebrev skickades till dem som inte svarat inom
en månad. Svar inkom från 68 verksamhetschefer (93 procent).
Enkäten omfattade frågor om förekomst av läkarassistent-
tjänster under den studerade tidsperioden inklusive motive-
ring till detta svar, förekomst av fastlagda riktlinjer för denna
tjänstgöringsform och huruvida kontakt tagits med företrädare
för fakulteten inför införandet av läkarassistenttjänster.

Via SUs personalavdelning spårades de 67 studenter som ar-
betat på SU under studieperioden med lön som läkarassistent
eller praktikant. En enkät skickades till samtliga dessa med på-

minnelsebrev till dem som inte svarat inom en månad. Svar in-
kom från 48 studenter (72 procent; 17 män, 31 kvinnor; 28±4 år).
De studenter som inte svarade skilde sig inte från dem som sva-
rat vad gäller köns- eller åldersfördelning. Inte heller skilde sig
fördelningen av specialiteter mellan de båda grupperna. 

Den använda enkäten omfattade bl a frågor om hur studen-
terna fått tjänst som läkarassistent, hur de upplevt anställning-
en som läkarassistent och vad den tillfört vad gäller t ex trygg-
het och självständighet i läkarrollen. Enkäten innehöll också
frågor om vilka arbetsuppgifter de utfört som läkarassistenter
enligt de exempel som tagits fram av Sveriges läkarförbund [3].

RESULTAT
Sammanlagt 27 verksamhetschefer (40 procent) uppgav att de
anställt läkarassistenter. Som motiv angavs rekryteringsskäl
och behov av arbetskraft sommartid (93 procent). De verksam-
hetschefer som inte anställt läkarassistenter angav som skäl att
de ansåg att verksamheten var för specialiserad eller att de inte
kontaktats (Tabell I). Sammanlagt 13 verksamhetschefer (19
procent) angav att det fanns riktlinjer för tjänstgöringen. Rikt-
linjerna innebar i två fall inledande introduktionsvecka inför
tjänstgöringen och i åtta fall att läkarassistenterna skötte sitt
arbete under handledning. Kontakt med representant för me-
dicinska fakulteten hade tagits i fyra fall. 

Enligt enkäten till läkarassistenterna var läkarassistent-
tjänstgöring vanligast efter termin 7 (46 procent) och 8 (36 pro-
cent) och var 7±2 veckor lång. Totalt 31 studenter angav att de
fått information om tjänsterna via kontakter, övriga via eget
initiativ (n=9), via kurskamrater (n=6) eller via utbildningen
(n=2). Anledningen till att studenterna sökt arbete som läkar-
assistent var i första hand önskemål om klinisk erfarenhet
(n=40). Andra anledningar som angavs var behov av inkomst
sommartid (n=7) och meritering (n=4). Två studenter hade fått
skriftlig delegation att utföra arbetsuppgifter utan direkt upp-
sikt. Angivna delegationer var a) tolka EKG för forsknings- och
utbildningsändamål och b) skriva recept.

Studenternas åsikter om sin tid som läkarassistent redovisas
i Tabell II. Handledningen fungerade bra i 27 fall (56 procent),
och 31 läkarassistenter (65 procent) angav att arbetsuppgifter-
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»Särskilt intressant är att mer än hälften av lä-
karassistenterna trots dessa brister ansåg att
denna form av praktik haft betydelse för det
fortsatta lärandet.« 
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na oftast utförts under överinseende. Sammanlagt 32 studen-
ter (67 procent) ansåg att de hade utfört ett meningsfullt arbe-
te. Läkarassistenterna efterlyste riktlinjer för verksamheten,
inte minst för att göra andra yrkeskategorier införstådda med
läkarassistentens roll. Vanliga arbetsuppgifter var: 
• skriva in/ut
• skriva remiss
• medverka vid rond
• fylla i sjukskrivnings- och receptblankett. 

Över hälften av läkarassistenterna ansåg förbehållslöst att pla-
ceringen givit nyttiga erfarenheter inte bara inför kommande
vikariat etc, utan också för kunskapsinhämtandet under resten
av utbildningstiden (57 respektive 56 procent, Tabell II). Totalt
28 läkarassistenter (60 procent) angav att de hade fått ökad
trygghet i läkarrollen och 16 (46 procent) att placeringen kom-
mer att bidra till senare val av specialitet. Sammanlagt 39 stu-
denter (81 procent) bedömde tjänstgöringen som helhet som
positiv, och samtliga tyckte att tjänstgöringsformen bör finnas
kvar.

DISKUSSION
Resultaten från vår undersökning torde vara representativa för
aktuella förhållanden för läkarassistenter inom SU, eftersom
svarsfrekvensen från verksamhetscheferna var mycket hög och
eftersom bortfallsanalysen inte visade några avgörande skill-
nader mellan de 72 procent av assistenterna som svarade på en-
käten och de övriga. Vi fann att anställningar som läkarassi-
stent varit vanliga inom SU, där denna form av praktik redovisa-

des inom mer än var tredje verksamhet. Eftersom antalet stu-
denter per termin i Göteborg var cirka 6o under studieperio-
den, kan man räkna med att nästan var fjärde läkarstudent haft
en sådan befattning vid SU.

Anledningen till att praktikplatser inrättats har främst varit
arbetsmarknadsmässiga skäl – rekrytering och behov av ar-
betskraft. Trots att det primära skälet endast i ett fåtal fall var
att bidra till en bättre utbildning för blivande läkare och trots
att riktlinjer oftast saknades, var denna form av praktik mycket
uppskattad av studenterna. Särskilt intressant är att mer än
hälften av läkarassistenterna trots dessa brister ansåg att den-
na form av praktik haft betydelse för det fortsatta lärandet. Det-
ta skulle kunna förklaras av att tjänstgöringen fullgjorts vid ett
universitetssjukhus. Våra erfarenheter i andra sammanhang
talar dock för att regionen utanför SU också erbjuder goda möj-
ligheter till praktisk och klinisk fördjupning [4], vilket vi plane-
rar att undersöka närmare i en kommande studie. 

Med tanke på att många läkarstudenter efterlyst förbättrade
praktiska färdigheter skulle denna form av praktik kunna utgö-
ra ett värdefullt komplement till läkarutbildningen. Det torde
emellertid då vara viktigt att praktiken utformas i samklang
med innehållet i denna utbildning och att man ser över vilka
former och riktlinjer för anställning som läkarassistent som
bör gälla; detta skulle kunna utarbetas i samarbete med fakulte-
ten. I denna studie undersöktes inte hur vårdkvaliteten påver-
kas av att läkarassistenter engageras i vården, vilket bör belysas
i framtida studier. Det är dock troligt att titeln läkarassistent
skapar ett förtroende hos patienterna [5]. 

Att få arbete som läkarassistent tycks ske utan formellt utly-
sande. Ofta är anställningar som läkarassistent vid SU oplane-
rade och oannonserade, och de inrättas temporärt efter det att
studenterna själva tagit kontakt. Enligt våra erfarenheter före-
kommer det att läkarassistenter också anställs inom andra
vårdkategorier, t ex som undersköterskor. Eftersom man inom
SU under de senaste åren kunnat anställa läkarassistenter
inom drygt var tredje verksamhet, borde det inom hela regio-
nen finnas ett ekonomiskt utrymme för att kunna erbjuda alla
studenter denna praktikform.

Övrig personal var i många fall inte införstådd med läkarassis-
tentens arbetsuppgifter, vilket i vissa fall skapade svårigheter i
det praktiska arbetet. Klara riktlinjer och information till vård-
personal angående läkarassistenters befogenheter efterfråga-
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TABELL I. Motiv som verksamhetschefer uppgivit för att anställa re-
spektive inte anställa läkarassistenter inom Sahlgrenska Universi-
tetssjukhuset.
Motiv n (%)
Anställt (n=27)
Framtida rekrytering 22 (81)
Behov av arbetskraft 8 (30)
Utbildningsbefrämjande 5 (19)

Inte anställt (n=41)
Verksamheten för specialiserad 8 (20)
Inte tillfrågad 7 (18)
Inget behov 6 (15)

annons uppslag



des av flera läkarassistenter. De av Sveriges läkarförbund utfor-
made rekommendationerna [2] verkar således ännu inte ha
nått ut i verksamheten på ett tillfredsställande sätt, vilket även
tidigare diskuterats i Läkartidningen [6].

Enligt Högskolelagen (1992:1434, §9) skall grundläggande
högskoleutbildning bl a ge studenter förmåga att dels göra
självständiga och kritiska bedömningar, dels självständigt ut-
skilja, formulera och lösa problem. I Högskoleverkets senaste
utvärdering av läkarutbildningen framkom att studenterna i
flera fall inte tränat denna förmåga i önskvärd omfattning un-
der sin utbildning [7]. Vår undersökning visar att anställning
som läkarassistent kan öka studenternas förmåga att senare ar-
beta självständigt som läkare. Anställningen kan också bidra till
ökad trygghet i yrkesrollen. Flera andra kurser under läkarnas
grundutbildning i Göteborg med tyngdpunkt på praktik och kli-
nik har också visats vara positiva ur denna aspekt [8, 9]. 

■ Potentiella bindningar eller jävsförhållanden: Inga uppgivna.
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TABELL II. Läkarassistenterna fick ange i vilken grad följande påståenden stämde överens med deras egna erfarenheter. Siffrorna anger antal,
inom parentes procent.

Stämmer inte alls Stämmer helt
1 2 3 4 5

Handledningen fungerade bra (n=48) 2 (4) 4 (8) 15 (31) 16 (33) 11 (23)
Mina arbetsuppgifter genomfördes under 
direkt överinseende från ansvarig läkare (n=48) 1 (2) 8 (17) 8 (17) 17 (35) 14 (29)
Jag kände att jag gjorde ett meningsfullt arbete 
och kunde bidra till verksamheten (n=48) 2 (4) 5 (10) 9 (19) 20 (42) 12 (25)
Övriga personalkategorier var införstådda 
med mina arbetsuppgifter som läkarassistent (n=47) 1 (2) 17 (36) 9 (19) 15 (32) 5 (11)
Jag känner mig tryggare i min yrkesroll (n=48) 2 (4) 5 (10) 12 (25) 13 (27) 16 (33)
Jag har haft nytta av erfarenheterna när jag tillägnat mig
kunskaper på efterkommande kurser på läkarlinjen (n=48) 2 (4) 3 (6) 2 (4) 14 (29) 27 (56)
Jag har haft nytta av erfarenheterna när jag 
senare arbetat som läkare med dispens
från Socialstyrelsen, underläkare eller AT-läkare (n=28) 0 3 (11) 4 (14) 5 (18) 16 (57)
Jag har lättare kunnat arbeta självständigt som läkare (n=36) 0 6 (17) 10 (28) 7 (19) 13 (36)
Mitt val av specialitet har påverkats/kommer att
påverkas av min tid som läkarassistent (n=35) 2 (6) 6 (17) 11 (31) 8 (23) 8 (23)




