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ST-handledarna bor vara
vetenskapligt kompetenta

Varfor sirbehandlas vetenskaplig kompetens negativt
jamfort med 6vriga omraden som handledarskap, peda-
gogik, kommunikation och etik? Fragan stills i detta in-
lagg om Socialstyrelsens forslag till foreskrifter och all-
méinna rad om likarnas specialiseringstjanstgoring. For-
fattningstexten bor justeras sa att handledaren ar kom-
petentinom alla omraden, uppmanar artikelforfattarna.

ocialstyrelsens forslag till fore-

skrifter och allménna rad om

lakarnas specialiseringstjinst-

goring [1] som férvéintas beslu-
tasislutet avjuni 2008, har nyligen re-
missbehandlats av bl a specialistfor-
eningarna.

Vivilkomnar initiativet till den nor-
mering och den skiarpning av kraven pa
ST-utbildningen och handledningen
som kommer till uttryck i forfattnings-
forslaget. Forutom krav pa ST-ldkarens
specifika medicinska kompetens inne-
haller forfattningsforslaget 4ven krav pa
kunskaper som i huvudsak dr gemen-
samma for samtliga medicinska specia-
liteter. Dessa gemensamma kunskaper
avser kommunikativ férmaga, ledar-
skap, medicinsk vetenskap och kvali-
tetsarbete.

Betriffande ST-handledarens kompe-
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tens foreskrivs enligt forslaget i 4 kap
4 § att »Handledaren ska ha specialist-
kompetens i den avsedda specialiteten
samt ha genomgatt handledarutbild-
ning«. Detta krav foljs av radet att
»Handledarutbildningen bér omfatta
handledning, pedagogik, kommunika-
tion och etik«.

| forfattningsforslaget finns med andra
ord inte nagon rekommendation att
handledarutbildningen bér innehalla
nagot moment som avser handledarens
funktion nér det giller ST-ldkarens obli-
gatoriska »skriftliga individuella arbete
enligt vetenskapliga principer«. Med
tanke pa att endast en liten andel av
handledarna kan antas ha en formell
vetenskaplig meritering [2] finner vi det
markligt att forfattningsforslaget inte
innehaller ens en rekommendation om
att ndgot moment med vetenskaplig an-
knytning bor inga i handledarutbild-
ningen.

Idealt borde man forstas forvinta sig
att ST-handledaren har kompetens
inom samtliga de omraden som veder-
borande skabedéma, ochiljuset avde
hogt satta malen i 6vriga delar av ST-ut-
bildningen framstar det som orimligt att
inte ens rekommendera att handleda-
ren bor vara orienterad &ven inom detta
omrade. Aven en helt kort utbildning
borde visentligt kunna bidra till att
klargora for handledaren 1amplig in-
riktning, omfattning och djup pa det
skriftliga vetenskapliga arbetet, och dar-
igenom bidra till den efterstrivade nor-
meringen av ST-utbildningen.

Vi har framfort dessa vara synpunkter
till Socialstyrelsen och darvid fatt be-

sked med inneborden att ST-utbildning-
en inte ska jimstéillas med en formell
forskarutbildning, att Nationella radet
for specialiseringstjinstgoring (ST-ra-
det) motsatt sig ett krav pa att handleda-
ren ska ha formell forskarutbildning,
men att Socialstyrelsen »inte utesluter«
att handledarutbildningen kan innehal-
la &ven andra moment &n de rekom-
menderade, dvs handledning, pedago-
gik, kommunikation och etik.

Dessa argument ar relevanta i fragan
varfor ST-handledaren inte bor avkra-
vas en formell forskarutbildning, men
forklarar inte varfor man i forfattnings-
forslaget inte ens rekommenderar en
kortare utbildning inom ett omrade som
utan tvivel torde vara det som kommer
att skapa mest osdkerhet hos flertalet
handledare, inte minst hos den stora
majoritet som sjélva saknar forskarut-
bildning. Sdsom Savage och Pukk Ha-
renstam befarar [3] finns en uppenbar
risk att de nya malbeskrivningarna inte
kommer att leda till nagra st6rre forand-
ringar om handledarna inte ges tydliga
riktlinjer.

Det dr darfor angeldget att Socialstyrel-
sen ger en forklaring till varfor forfatt-
ningsforslaget negativt sirbehandlar
vetenskaplig kompetens jamfort med
6vriga omraden som handledarskap, pe-
dagogik, kommunikation och etik. Annu
hellre ser vi naturligtvis att Socialstyrel-
sen meddelar att férfattningstexten
kommer att justeras sa att handledaren
rekommenderas vara kompetent inom
samtliga omraden som denne har att be-
doma.

B Potentiella bindningar eller javsforhallan-
den: Inga uppgivna.
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APROPA! Kost och kostrad

Fortfarande vilseledande om fett

B Paavdelningen »Nya ron« i
Liakartidningen skriver Beck-
er, Bruce och Sohlstrom fran
Livsmedelsverket (SLV) att
tva nya studier visat att det
inte finns anledning att skilja
mellan transfett fran idisslare
och industriellt framstéllda
partiellt hardade fetter [1].
Bada studierna visade efter
3-4 veckor endast obetydliga
skillnader pa kolesterolvar-
den, alltsa surrogatvariabler
for kardiovaskulir sjukdom
[2,3].

En delstudie fran Framing-
hamstudien p& 852 mén, som
SLV aldrig citerar [4], har
emellertid visat att margarin
rikt pa transfett pa langre sikt
korrelerade signifikant med
kardiovaskular morbiditet.
Varje tesked per dag 6kade
hjéartinfarktrisken med 10
procent, och de som at mest
margarin hade en visentligen
fordubblad risk jamfort med
dem som inget at.

Smor uppvisade inga sada-
na samband. Darmed &r hypo-
tesen att industriella och na-
turliga transfetter har samma
effekt pd koronarsjukdom re-
dan falsifierad i en storre stu-
die, under langre tid, och dess-
utom med »harda endpoints«.
Artikeln citerades av danska
Ernaeringsradet i den rapport
som ledde att industriellt
framstéllda transfetter for-
bj6ds ar 2004 [5].

De »nyaronen« ir, som
Harvardprofessorerna Willett
och Mozaffarian papekarien
ledarkommentar, endast av
akademiskt intresse [6]. Trots
det viljer de tre tjinstemén-
nenvid SLV att aterge ledar-
kommentaren som om den
stodde SLVs uppfattning.
Slutorden iledaren férordar
i stéllet att intaget av indust-
riellt framstéllda transfetter
elimineras.

Savil European Food Safety
Authority (EFSA) [7] som
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brittiska livsmedelsverkets
expertgrupp SACN [8], bada
refererade av SLV, undvek att
citera studier som talar for att
skilja mellan mjdlkfett och in-
dustriellt framstallt fett. Man
kan fraga sig varfor.

En inte omadjlig forklaring kan
vara att atta av tretton exper-
teriden aktuella panelen i
EFSA, diaribland Wulf Becker,
har uppdrag for International
Life Sciences Institute (ILST)
[9]. ILSI &r en viarldsomspén-
nande lobbyingorganisation
som tidigt profilerade sig som
stodtrupp till tobaksindustrin
och numera finansieras av
livsmedelsforetag som Coca-
Cola, Unilever, Nestlé och
Kraft Foods (det sistndmnda
ags av tobaksjatten Philip
Morris), samt kemi- och like-
medelsforetag. Organisatio-
nen lobbar just for att undvi-
ka ett forbud av industriellt
framstallda transfetter [10].
Underlaget till SACNs rap-
port [8] togs i sjdlva verket

REPLIK:

fram inte av deras eget kansli,
som brukligt r, utan aven
grupp vid University of Rea-
ding vars forskning finansie-
ras av Unilever [11], produ-
cent avindustriella transfet-
ter. Javsdeklaration saknas i
dessabada rapporter [7, 8].

Vi maste tyvédrr dn en gang
konstatera att expertgrupper
varken lyckats halla en veten-
skaplig integritet eller beakta
den for likarkaren viktiga
folkhilsoaspekten. Expert-
gruppernas val av perspektiv
kan mah#nda vara utan dolda
uppsét, men okad vaksamhet
ar pakallad infor kostrad fran
nétverk dir referenserna har
slagsida.
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Granskning bor bygga pa sakliga argument

B Sundberg och Hedbrant
ifragasitter vara slutsatser av
de tva interventionsstudierna
som jaimfort metabola effek-
ter av transfettsyror [1]. Vi
tycker det ir positivt att in-
tresset dr stort for vara né-
ringsrekommendationer och
kostrad. Daremot ar det 6nsk-
virt att man i debatten anvan-
der sakliga argument. Man
misstankliggor en rad forska-
re och pastar att Wulf Becker
har »uppdrag for Internatio-
nal Life Sciences Institute«
(ILSI). Denna uppgift ar di-
rekt felaktig.

Diremot har Wulf Becker
nyligen deltagitien av ILSI
Europe anordnad workshop
som bland annat belyste prin-
ciper och underlag for att fast-

stélla 6vre granser for tillsatt-
ning av vitaminer och mineral-
dmnen ilivsmedel och kost-
tillskott. Betréffande Framing-
ham-studien om margarin
och hjartinfarkt [2] redovisas
inga data om transfettintag,
vilket torde vara ett av skilen
till att den inte ingick i exem-
pelvis EFSAs rapport [3].
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