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Specialiseringstjdnstgoring for lakare:

Sammanfattning

I betdnkandet behandlas fGrslagen i prop. 1988/89:138 om riktlinjer for
specialiseringstjanstgdring for ldkare m.m. och de motioner som vickts
med anledning av propositionen. I betinkandet behandlas ocksi ett
antal motioner som vickts under allminna motionstiden 1989.

Betinkandet behandlar vidare lakarforsorjningen och frigan om
lakarna skall ha ratt till tillsvidareanstillning under specialiserings-
tjdnstgdringen. I syfte att fi dessa frigor belysta har utskottet hallit en
utfrigning med fGretridare f5r socialdepartementet, socialstyrelsen,
Landstingsforbundet, Samverkansnimnden Norra Sjukvardsregionen,
universitets- och hdgskoledmbetet (UHA), Sveriges Likarforbund och
Svenska Likaresillskapet.

Nar det giller ldkarforsorjningen erinrar utskottet om sina tidigare
uttalanden om att samhillet inte kan acceptera den brist pa likare som
rader i vissa delar av landet -och inom vissa prioriterade specialiteter.
Utskottet har vid flera tillfillen efterlyst en samlad. redovisning fran
regeringens sida for hur regeringen ser pid problemen med likarfor-
s6rjningen. Aven om vissa forhoppningar nu kan knytas till ett forand-
rat system for planering och fordelning av ldkarresurserna tillgodoser
inte vad som anfSrs i propositionen kraven pi en sidan samlad
redovisning. Utskottet anser darfér att regeringen bér dterkomma till
riksdagen med en redovisning och en analys betriffande den geografis-
ka och verksamhetsmaissiga fordelningen av ldkarna. Effekterna av de
olika forslag som lagts fram i utredningar och rapporter men dven i
motioner till riksdagen behdver belysas. Regeringen bor gora en forut-
sdttningslds prévning av vilka atgirder som limpligen bér foretas for
att maélsittningen om en rittivs fordelning av vardresurserna skall
uppnas. Utskottet delar den uppfattning som kommit till uttryck vid
utskottsutfragningen att det behdvs en stdrre flexibilitet nir det giller
fordeiningen av utbildningsplatser till bristomridden. Utskottet anser
darfor att dven de framtida utbildningsbehovet bor belysas i samman-
hanget.

Vad utskottet anfort bl.a. med anledning av vissa motioner (fp, m
och c) foreslas riksdagen ge regeringen till kdnna.

[ friga om kraven pa tillsvidareanstdllning for likare har utskottet
for sin del vid en samlad bedomning av de argument som aberopats
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for att behdlla systemet med visstidsforordnanden och de argument
som talar fOr att idkare bdr vara tillsvidareanstillda funnit att Gverva-
gande skil talar for att likare under sin specialistutbildning bor ha
samma anstidllningstrygghet som de flesta andra grupper i samhillet
och att de alltsd bdr kunna fGrordnas tills vidare pd sina tjinster.
Utskottet anser det emellertid samtidigt vasentligt att ett nytt vidareut-
bildningssystem tillgodoser kraven pa savil en genomstrdmning i syste-
met som en rittvis fordelning av Idkarresurserna.

Utskottet anser att undantag maste kunna gdras bl.a. nir det giller
ldkartjanster vid de s.k. undervisningssjukhusen. Nar det giller frigan
om tillsvidareanstdliningen bor avse viss klinik eller visst landstings-
omrade finner utskottet det angeliget att en tillsvidareanstillning un-
der specialiseringstjanstgéringen kan fGrenas med en tjanstgbringsskyl-
dighet inom landstingsomradet. Regeringen bdr dterkomma till riksda-
gen med ett lagfdrslag som kan tiligodose de av utskottet framfoérda
kraven.

Vad utskottet anfort foreslds riksdagen ge regeringen till kinna.

Utskottets m-, fp- och c-ledaméter har avgivit en reservation betraf-
fande del av motiveringen. Reservanterna anser att frigan om tillsvida-
reanstillningen bor avse viss klinik eller visst landstingsomrade i forsta
hand ar en fraga for arbetsmarknadens parter och forutsatter att den
kan 16sas i avtalsforhandlingar mellan berdrda parter.

Utskottet tillstyrker i Ovrigt regeringens forslag till riktlinjer for
likares specialiseringstjanstgdring.

Utskottet avstyrker &vriga motionsforslag. Utskottets fp- och c-leda-
moter reserverar sig till forman for ett motionsyrkande om specialist-
utbildning till allmanldkare. 1 Svrigt foreligger sju reservationer (m, fp,
mp) i huvudsak till f6rman f6r egna motionsyrkanden. Ett sdrskilt
yttrande (m) har avgivits.

Propositionen

I proposition 1988/89:138 har regeringen (socialdepartementet) foresla-
git dels att riksdagen godkidnner de riktlinjer for ldkares specialise-
ringstjanstgdring som angetts i propositionen (avsnitt 4.1 och 4.2), dels
att riksdagen tar del av vad som anfGrts i propositionen om ldkares
allmintjanstgdring (avsnitt 3 och 5.3), specialiseringstjinstgdring savitt
giller praktisk tjanstgdring, anstdllningsform, systematisk utbildning
och kvalitetskontroll (avsnitt 4.3-4.6), det nordiska samarbetet (avsnitt
4.7) och ytterligare planeringsatgarder for fordelning av ldkararbets-
kraften (avsnitt 5.4). '
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Motioner

Motioner vickta med anledning av propositionen

1988/89:S036 av Margd Ingvardsson m.fl. (vpk) vari yrkas att riksdagen
beslutar om Andring av hilso- och sjukvardslagen § 15 si att ldkares
specialiseringstjanstgéring som huvudregel sker under tillsvidarean-
stillning med undantag for undervisningssjukhusen.

1988/89:S037 av Daniel Tarschys m.fl. (fp) vari yrkas

1. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
motionen anfdrs om etik i ldkarutbildningen,

2. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
motionen anfdrts om ritten till handledning under utbildning,

3. att riksdagen som sin méning ger regeringen till kdnna vad som i
motionen anférts om miniminiva fér SK-kurserna,

4. att riksdagen med avslag pd propositionen i denna del som sin
mening ger regeringen till kinna vad som i motionen anférs om
lakarnas anstillningstrygghet,

5. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
motionen anfGrs om beaktande av psykosociala problem i Idkarutbild-
ning och likartjanstgéring,

6. att riksdagen hos regeringen Ater begir ett atgirdsprogram om
ldkarforsdrjning i glesbygd.

1988/89:S038 av Lars Hjertén (m) vari yrkas

1. att riksdagen ger regeringen till kdnna vad som i motionen "

anférts om allmintjanstgdringens lingd, .
2. att riksdagen ger regeringen till kdnna vad som i motionen
anforts om anstillningsforhallandet under specialistutbildningen.

1988/89:5039 av Maja Bickstrdm och Leo Persson (bidda s) vari yrkas
att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad i motionen
anforts om anstillningstrygghet f6r underlikare under specialiserings-
tjdnstgoring.

1988/89:S040 av Anita Stenberg och Claes Roxbergh (bdda mp) vari
yrkas att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
motionen anforts om att hilso- och sjukvérdslagen § 15 begrinsas till
att endast avse ldkare under allmintjanstgdring.

1988/89:S041 av Ulla Tillander m.fl.. (c) vari yrkas att riksdagen
beslutar ge regeringen till kinna vad i motionen anfdrts angdende
tillsvidareanstillning av lakare under specialistutbildning.

1988/89:S042 av Sten Svensson m.fl. (m) vari yrkas

1. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i
motionen anfdrs om positiva atgirder for en bittre regional fordelning
av lakararbetskraft,

2. att riksdagen i syfte att stirka de offentliganstillda ldkarnas
anstillningstrygghet beslutar att begrinsa hilso- och sjukvirdslagens
§ 15 till att endast avse ldkare under allméntjanstgdring,
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3. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i
motionen anfors mot den t propositionen férordade begransningen av
icke-legitimerade likares mojligheter till vikariatstjanstgoring,

4. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i
motionen anfSrts mot ett infGrande av ett sammanhéllet AT-prov,

5. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna att
socialstyrelsen, eller dnnu helilre en fristiende medicinalstyrelse, skall
ansvara for utformning och organisation av kunskapskontrollen under
AT.

Motioner vickta under allminna motionstiden 1989

1988/89:S0434 av Margareta Persson och Ulla Johansson (bada s) vari
yrkas att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i
motionen anfrts om behovet av fler platser pa specialistutbildningen
till dgonlikare.

1988/89:50441 av Yiva Annerstedt m fl. (fp) vari yrkas att riksdagen
beslutar att ortopedisk medicin skali inrdttas som sjilvstindig medi-
cinsk specialitet.

Motiveringen aterfinns i motion 1988/89:Ub554.

1988/89:S0458 av Bengt Westerberg m.fl. (fp) vari yrkas

2. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som i
motionen anfors angaende utbildningsinsatser for att trygga tiligingen
pa allminlikare.

Motiveringen aterfinns i motion 1988/89:Sf277.

1988/89:S0483 av Gunnar Thollander m fl. (s) vari yrkas att nksdagen

som sin mening ger regeringen till kinna att det sarslulda sakkunmg—'

forfarandet vid tillsittning av lakartjanster bor upphavas

1988/89:S0518 av Ragnhild Pohanka och Anita Stenberg (bada mp) .

vari yrkas

1. att riksdagen beslutar att utbildningstjdnster i ortopedisk medlcm

inrattas,

2. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna att ldkare
med ovanstdende utbildning skall erhilla specialistkompetens.
Motion overtlyttad frn socialtdrsikringsutskottet
1989/90:S2 av Ulla Tillander m.fl. (c) vari yrkas '

1. att riksdagen som sin mening ger regeringen till kdnna vad i

motionen anfdrts om likarforsériningen.

Motionen ar vickt med anledning av regeringens proposition
1988/89:153 med redogorelse for en Overenskommelse om vissa ersitt-
ningar till sjukvardshuvudmannen m.m. f6r &r 1990. Ovriga yrkanden
t motionen behandlas av socialférsdkringsutskottet.
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Utskottet

Bakgrund

Riksdagen fattade ar 1969 beslut om lingden av lakares grundutbild-
ning samt om ett system och en organisation for vidareutbildning av
lakare efter ldkarexamen (prop. 1969:35, SU 83, rskr. 215). Den
ordning som d& infordes har bestétt i huvudsak oforindrad sedan dess.
I enlighet med 1969 ars reform av likarutbildningen omfattar grundut-
biidningen studier under fem och ett halvt 3r. Grundutbildningen
avslutas med liakarexamen.

Utbildningen efter likarexamen ar uppdelad i tvd delar. Den fGrsta
delen utgdrs av allmantjanstgéring (AT) under 21 manader. Denna del
ir lika for alla ldkare. Efter genomgéngen AT och godkinda kunskaps-
prov i internmedicin, kirurgi och psykiatri erhalls likarlegitimation.
Den andra delen dr fortsatt vidareutbildning (FV) som leder fram till
specialistkompetens. Tiden for tjdnstgdringen varierar for de olika

specialiteterna —frén fyra till fem och ett halvt 3r. Utbildningen efter

likarexamen utgdrs frimst av tjdnstgdring som likare i underordnad
stillning inom offentlig hdlso- och sjukvard. All tjinstgbring fSrutsitts
vara motiverad av ett sjukvardsbehov och kunna inordnas i hilso- och
sjukvdrdens organisation. [ specialistutbildningen ingr utdver den
praktiska tjanstgdringen s.k. systematisk undervisning. Denna bestdr av
sjdlvstudier och sirskilda kurser med kunskapsprov. For att f& specia-
listkompetens krdvs i flertalet specialiteter att likaren skail ha gatt
igenom sex veckolanga kurser (s.k. NLV-kurser). '

Det ar en uppgift for regeringen att bestimma vilka specialiteter

som skall finnas samt att ange tjanstgorings- och utbildningskriterier
for att uppna specialistkdmpetens. Regeringen har i forordningen
(1984:545) om behorighet att utdva yrke inom hilso- och sjukvarden
faststillt 44 specialiteter. Socialstyrelsen-har bemyndigats att faststilla
behorighetsvillkor for siddana verksamhetsomriden som inte omfattas
av den faststillda specialitetsférteckningen. Sddana vilikor finns f6r 15
s.k. behorighetsimnen.

Regeringen tilisatte ar 1985 en sirskild utredare for att se Over
lakarnas specialistutbildning. Utredaren, som antog namnet utredning-
en om ldkarnas specialistutbildning m.m., LSU 85, 6verldimnade ar
1987 betdnkandet (SOU 1987:53) Kompetensutvecklingen efter likar-
examen och en till betinkandet fogad bilaga (SOU 1987:54) Malbe-
skrivningar, Utredningen, som behandlat bade allmintjinstgdringen
och specialiseringstjinstgéringen, foreslog bl.a. en férnyelse och fram-
for allt en avreglering av ldkarnas vidareutbildning, dir styrningen i
forsta hand sker med klart angivna mal for kompetensutvecklingen.
Utredningen fGreslog bl.a. att ldkare under specialiseringstjdnstgdring-
en till skillnad mot vad som galler i dag skall vara tillsvidareanstillda.
I denna del reserverade sig dock socialdepartementets, utbildningsde-
partementets och socialstyrelsens foretrddare i utredningen.
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Propositionen

Propositionen behandlar frdgor om ldkares vidareutbildning efter 13-
karexamen. Nar det giller ldkarnas allmantjanstgoring uttalas i propo-
sitionen att denna i hogre grad dn for narvarande avses bli-en tillam-
pad del av utbildningen, under vilken ldkarna fir en praktisk klinisk
trining och introduktion i arbetslivet. Samtidigt skall AT innebdra en
traditionell likartjinstgéring under handledning. I propositionen utta-
las att AT-perioden bor avslutas med ett sammanhallet kunskapsprov.
Liksom f6r narvarande skall AT fullgGras pa sirskild tjinst fér allmin-

tjinstgbring péa s.k. blockforordnande. AT-perioden skall —ocks3 lik-.

som i dag —omfatta 21 manader fordelade pa tre sexmanaderstjinstgd-
ringar och en treménderstjanstgoring. Riksdagen bereds tillfille att ta
del av det som anfGrs om bl.a. ldkarnas allmantjanstgéring.

Regeringen ligger i propositionen fram f6rslag till riktlinjer for

ldkarnas specialiseringstjinstgoring. Det fOreslds silunda att det detalj--

reglerade system som finns i dag som innebir att specialistkompetens
erhills efter ett visst antal tidsbestimda tjanstgéringar inom olika
medicinska verksamhetsomrdden ersitts av en ordning med malbe-
skrivningar for de olika specialiteterna. Kompetensutvecklingen sker
liksom hittills genom praktiskt arbete som likare under handledning,
med teoretiska studier som komplement. I propositionen foreslas vida-
re att méilet for specialiseringstjinstgdringen skall vara att uppni
formadga att sjAvstandigt och pa ett rutinerat sitt kunna handligga det
som &r vanligt forekommande inom specialiteten.

Riksdagen foreslds godkinna de foreslagna riktlinjerna for specialise-
ringstjanstgdringen. Riksdagen har dessutom beretts tillfille att ta del
av det som anfdrs i propositionen om den praktiska tjanstgbringen
under specialiseringen, anstillningsformen, den systematiska utbild-
ningen (SK-kurser), kvalitetskontrollen, det nordiska samarbetet, atgar-
der betriffande AT for att nd en jimnare likarfordelning och ytterliga-
re atgirder for en effektivare likarforsdrjning.

Allméntjinstgdringens lingd

I motion 1988/89:S038 av Lars Hjertén (m) begirs ett tillkdnnagivande
till regeringen om vad som anfdrs i motionen om allmantjinstgdring-
ens lingd (yrkande 1). Motiondren anser att AT-tjanstgéringen bor
utdkas till tvd dr och hanvisar darvid till forslagen frin LSU 85. Enligt

motiondren bdr de sista tre manaderna av allmantjanstgdringen fi ske

inom valfri specialitet.

[ propositionen anfdr foredraganden (s. 6) att han ar tveksam till
den f6rldngning av AT som LSU 85 foreslagit. Forlingningen motive-
rades inte frimst av utbildningsskal 'uta_n' bl.a. f3r att forbittra beman-
ningen inom vissa bristomraden samt for att ge en likare mdjlighet att
arbeta inom en ytterligare specialitet innan denne beslutar sig fOr
vilken specialitet han &nskar vara verksam inom. I propositionen
avvisas tanken pi att forsoka ldsa vissa bemanningsproblem inom
hélso- och sjukvirden genom en obligatorisk forldngning av AT-
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perioden. Likarens Gnskemal att f3 erfarenhet fran ytterligare speciali-
tet anses kunna tillgodoses genom mdjligheten att fa viss tillfallig
behorighet att fore legitimationen utdva lakaryrket.

Utskottet delar regeringens bedomning att dverviagande skil talar for
att AT-periodens lingd liksom hittills bdr vara 21 minader. Likarbe-
manningsfragorna och likarens dnskemal att f erfarenhet frin ytterli-
gare medicinska omraden bor tillgodoses pd annat satt. Utskottet
avstyrker med det anforda motion So38 (m) yrkande 1.

Kunskapskontrollen efter AT

I motion 1988/89:S042 av Sten Svensson m.fl. (m) hemstills att riksda-
gen som sin mening ger regeringen till kinna vad i motionen anforts
mot ett inforande av ett sammanhallet AT-prov (yrkande 4). Enligt
motiondrerna innebdr en samlad examination for en si ldng tidsperiod
som AT-tjanstgdringen en risk for negativa effekter fran inlarningssyn-
punkt. Det skuile ocksd innebdra en Okad press pd dem som skall
examineras. Den nu gillande uppdelningen medf6r en grundligare
infdrning och dirmed i hdgre grad bestiende kunskaper 4n ett sam-
manhallet prov. Ett uppdelat prov ger ocksi enligt motionirerna ett

klarare utslag i fraga om kunskapsbrister inom ndgot av imnesomrade-

na.

Bestimmelser om AT-prov finns i socialstyreisens foreskrifter om
vidareutbildning av likare {SOSFS 1985:11). Av foreskrifterna framgar
att den obligatoriska allmdntjanstgdringen i allman Kkirurgi, allmin
internmedicin och psykiatri skall vara forenad med prov som anordnas
av socialstyrelsen. Det ir siledes friga om tre delprov.

LSU 85 fGreslog att ett sammanhallet AT-prov skulle inforas syftan-
de till att prova méiuppfyllelsen f6r hela AT-perioden.

Inférandet av ett sammanhallet prov foreslas ocksi i propositionen.
Foredraganden uttalar att han anser att dvervagande skl talar for ett
sammanhillet AT-prov som syftar till att prova méaluppfyllelsen 6r
hela AT-perioden. Provet bdr framfSr allt inriktas pd att préva det
kliniska omdémet i sddana situationer som ir vanligt forekommande
inom hilso- och sjukvdrden. Det bor iiksom hittills kunna genomfGras
decentraliserat i landet och péa flera orter samtidigt.

Utskottet anser att frigan om utformningen av kunskapskontrollen
efter ldkarexamen inte dr en frdga som riksdagen bdr ta stillning till.
Enligt utskottet bdr riksdagen dirfor avstd frin att hir gdra nagot
uttalande. Motion So42 yrkande 4 avstyrks darfor.

I motion So42 (m) begirs ett tillkinnagivande till regeringen att social-
styrelsen, eller 4nnu hellre en fristiende medicinalstyrelse, skall ansva-
ra for utformning och organisation av kunskapskontroilen under AT
(yrkande 5). Motiondrerna anser det mera konsekvent att den statliga
expertmyndighet som beslutar om legitimation har detta ansvar.
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Ansvaret att utforma och organisera kunskapskontrolien avilar i dag
socialstyrelsen. Socialstyrelsen prdvar ocksd frigor om legmmatlon
LSU 85 foreslog inte ndgon dndring i denna del.

I propositionen framfGrs att ansvaret att utforma och organisera
kunskapskontrollen under AT bdr handhas av hdgskolemyndigheterna,
medan socialstyrelsen liksom for nédrvarande bdr prva frigor om
legitimation. [ propositionen framhdlls att man bdr efterstriva ett
forstirkt samband mellan AT och grundutbildningen, dar AT ses som
en praktiskt tillimpad del av utbildningen samtidigt som den givetvis
skall vara en traditionell likartjanstgdring under handledning Detta
bor enligt foredraganden medfora att utbildningsmyndigheterna tar ett
Gkat ansvar for grundutbildning och AT.

Utskottet anser i likhet med vad som anfGrs i propositionen att
hogskolemyndigheterna bdr ha ansvaret for utformning och organisa-
tion av kunskapskontrollen under AT. I Ovrigt ar detta emellertid inte
nagon frdga som bodr beslutas av riksdagen och den bor fdljaktligen
inte vidare foranleda nigot uttalande frin riksdagens sida. Utskottet
avstyrker med hdnvisning hartill motion So42 (m) yrkande 5.

Likarnas anstillningsférhallanden under
specialiseringst)instgdringen

Enligt lagen (1974:12) om anstillningsskydd galler, med vissa hir ej
aktuella undantag, all anstillning tills vidare, dvs. utan tidsbegrins-
ning. Avvikelse frin denna fOreskrift skall meddelas genom bestim-
melse i annan lag eller i forordning som har meddelats med stdd av
lag. 1 15 § hilso- och sjukvérdsiagen (1982:763) stadgas att ldkare
under allméntjanstgéring eller specialistutbildning enligt lagen
(1960:408) om behdrighet att utova lakaryrket skall forordnas for viss
tid.

Flera motioner tar upp frigan om likarnas anstillningsforhallande
under specialiseringstjanstgoringen. Nigra av motionerna avser tillkin-
nagivanden till regeringen om anstillningstryggheten medan andra
motioner innehdller yrkanden om &andring av 15 § hilso- och sjuk-
vardslagen. :

I motion 1988/89:5037 av Daniel Tarschys m.fl. (fp) begirs ett till-
kidnnagivande till regeringen om vad som anfors i motionen om
ldkarnas anstillningstrygghet (yrkande 4). Enligt motiondrerna har sy-
stemet med tidsbegrdnsade anstdllningar for underlikare under specia-
listutbildning hittills inte formatt hindra brister i ldkarforsdriningen i
glesbygd. Motiondrerna finner det osannolikt att metoden i framtiden
skall visa sig mer framgéingsrik. Motiondrerna anser att det frin
rekryteringssynpunkt kan vara en fordel om landstingen direkt kan ge
nylegitimerade ldkare fast anstillning vid det sjukhus eller den vard-
central som behdver arbetskraftstillskott. Klinikens/virdcentralens led-
ning fir di ett omedelbart intresse att ge den nya medarbetaren bista
tdnkbara utbildning och handledning. Motiondrerna patalar ocksi ait
den tidsbegrinsade anstdllningsform som géller i dag begrinsar vardet
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av den lagfista ritten till foraldraledighet och ratt till ledighet fSr
studier. Undantag frin huvudregeln med tillsvidareanstillning kan
dock enligt motiondrerna vara motiverat for att till godose behovet av
genomstromning vid undervisningssjukhusen. Liknande synpunkter
framfSrs i motionerna 1988/89:S038 av Lars Hjerthén (m) yrkande 2,
1988/89:5039 av Maja Bdckstrom och Leo Persson (bdda s} och
1988/89:S041 av Ulla Tillander m fl. (c).

I motion 1988/89:5036 av Margé Ingvardsson m.fl. (vpk) hemstills att
riksdagen beslutar om andring av 15 § hilso- och sjukvérdslagen s att
likares specialiseringstjanstgoring som huvudregel sker under tillsvida-
reanstillning med undantag for undervisningssjukhusen. Liknande yr-
kanden finns i motionerna 1988/89:S040 av Anita Stenberg och Claes
Roxbergh (bdda mp) och 1988/89.5042 av Sten Svensson m.fl. (m)
yrkande 2.

Som framgitt i det foregiende fGreslog LSU 85 att specialiseringstjinst-
goringen i framtiden, till skillnad mot vad som giller i dag, skall ske
under tillsvidareanstdllning. Undantag foreslogs dock ske for undervis-
ningssjukhusen. Enligt utredningen skulle den féreslagna metoden for
maistyrning av specialistutbildningen gbra att behovet av strikt enhetli-
ga, tidsbegrinsade tjinstgbringar vid bestimda vardenheter inte lingre
foreligger. Socialdepartementets, utbildningsdepartementets och social-
styrelsens foretradare i utredningen opponerade sig mot detta med
motiveringen att det skuile dventyra genomstrémaningen i systemet, och
avhianda staten mojligheterna att leva upp till sitt ansvar for f6rsorj-
ningen av likare inom olika specialiteter.

I propositionen foreslds att specialiseringstjanstgdringen iven fort-
sattningsvis skall fullgdras pa tidsbegrinsade férordnanden. Nigon de-
taljreglering av tidsperioderna for olika tjanstgdringsavsnitt skall inte
gOras. Foredraganden anfSr (s. 11 f) att utredningen inte tillrdckligt
har belyst konsekvenserna av forsiaget. Han framhaller att vidareut-
bildningssystemet har tvd syften: det ena dr att garantera likare specia-
listutbildning och det andra &r att fungera som ett planerings- och
foredelningssystem med inriktning pi att ge hela landet tillging till
erforderlig ldkararbetskraft. Enligt foredraganden tar utredningsforsia-
get sikte pa enbart det det forsta syftet, att utbilda nya specialister. Han
anser —och hinvisar dirvid dven till socialstyrelsen, UHA och de
medicinska faktulteternas uppfattning i frigan —att det finns risk for
att den avtagande rorligheten pé likarnas arbetsmarknad Overgdr i ren
stagnation, om tillsvidareférordnanden infrs. Det skulle innebdra att
en ldkare som efter legitimation fatt en anstillning vid ett visst sjukhus
forblir dir under ling tid. Likarens kunnande skulle dirmed inte bli
sa allsidigt som det skulle kunna vara jamfort med om likaren
successivt byggt pd med erfarenheter frin flera sjukhus/vardenheter.
Det sistndmnda anses vara Onskvirt for alla ldkare och nddvandigt for
dem som skall inneha en dverordnad stillning.

I propositionen uttalas att det siledes bor finnas ett sétt att vidmakt-
hélla en viss arbetsmarknadsrorlighet och att visstidsforordnande dér-
for bor bibehillas f6r de icke fardigutbildade lakarna. Foredraganden

1* Riksdagen 1989/90. 12 saml. Nr 9
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anfor dock att han dr beredd att omprova sin instillning om det
framGver kan visas att incitament for Skad rdrlighet kan skapas pa
annat sitt, exempelvis genom nya 1dne- och tjinstekonstruktioner.

Utskottet gor féljande bedémning.

Den grundldggande ldkarutbildningen omfattar i dag fem och ett halvt
ars hogskolestudier. Endast ett mindre antal av studerandena antas till
lakarutbildningen direkt efter avslutad gymnasieskola. Efter ldkarexa-
men fOljer sedan ndra tvd 4rs allmintjinstgbring som fullgérs pa
tidsbegrinsade férordnanden. Specialiseringstjdnstgoringen omfattar yt-
terligare ca $ ars tjanstgdring. Aven denna fullgdrs pa tidsbegrinsade
forordnanden. Likarna dr ddrmed i praktiken mellan 30 och 40 ar nér
de kan fi den fGrsta fasta anstillningen.

Tillsvidareanstidilning har varit ett starkt fackligt krav frin likarnas
sida under det senaste decenniet. Det har ocksd framfSrts av Sveriges
Likarforbund vid den av utskottet anordnade utfrdgningen. Avsakna-
den av anstidllningstrygghet under vidareutbildningen har ansetts for-
simra ldkarnas mdjligheter att utnyttja lagstadgade rittigheter som
ritten till fordldraledighet och ledighet f6r studier m.m.

Frin socialdepartementet redovisades vid utfrigningen att man un-
der beredningen av drendet om propositionen om riktlinjer for specia-
liseringstjanstgdring fOor likare m.m. haft diskussioner om mdjligheter-
na att erbjuda ldkarna tillsvidareanstilining under specialiseringstjanst-
goringen. Socialdepartemenet erinrade om att vidareutbildningssyste-
met skall fungera som ett system fOr planering och férdelning av
lakararbetskraft samtidigt som det skall garantera ldkarna specialistut-
bildning. En fOrutsattning fOr att systemet skall fungera ar att det sker
en genomstromning i systemet. Om ldkarna far tillsvidareanstilining
knuten till landstinget med skyldighet att vid behov flytta till en annan
del av landstinget kan genomstromningsbehovet tillgodoses. Likarfor-
bundet har emellertid under de forda diskussionerna inte velat accep-
terat att tillsvidareanstidllningen sker inom landstinget. Regeringen har
ddrfor slutligen valt att bibehélla det gamla systemet med visstidsfor-
ordnanden. Att ingripa med lagstifining fOr att idkarna skall anstillas i
landstinget skulle vara ett avsteg frin de principer som giller pa
arbetsmarknaden. For att tillgodose forskningens behov kravs vidare
enligt socialdepartementet undantag fOr vissa likartjdnster for speciali-
seringstjanstgdring vid undervisningssjukhusen.

Landstingsforbundets styrelse har i princip stillt sig bakom fSrslaget
att likarna skall vara tillsvidareanstillda under specialiseringstjinst-
gbringen. Enligt f6rbundet har detta fordelar bade for arbetsgiva-
re/arbetstagare ur planerings- och effektivitetssynpunkt men ocksa for
patienterna. Dessa fGrdelar forutsitter dock enligt vad som redovisades
vid utskottsutfrigningen att tillsvidareanstiliningen ir forenad med en
skyldighet att tjinstgbra pa annat hill inom landstinget. Om en 18sning
av frigan om forflyttningsskyldighet inte kan ns genom f6rhandlingar
mellan arbetsmarknadsparterna féredrar Landstingsf6rbundet att nuva-
rande bestimmelser om tidsbegrinsade anstidllningar bestar.

1989/90:Soi9

10



Aven Samverkansnimnden Norra Sjukvdrdsregionen har uttalat sig
positivt om en tillsvidareanstallning knuten till landstinget.

Likarforbundet har vid utskottets utfragning uttalat sig for en tillsvi-
dareanstillning pi kliniknivdi men har inte forklarat sig ovilligt att
forhandla i frigan.

Utskottet har for sin del vid en samlad bedomning av de argument
som Aaberopats for att behilla systemet med visstidsforordnanden och
de argument som talar for att ldkare bor vara tillsvidareanstillda funnit
att Overvigande skil talar for att likare under sin specialistutbildning
bdr ha samma anstillningstrygghet som de flesta andra grupper i
samhillet och att de allts§ bdr kunna forordnas tills vidare pa sina
tjinster. Utskottet delar foljaktligen den uppfattning som kommer till
uttryck i de aktuella motionerna (s, m, fp, ¢, vpk, mp). Det ir
emellertid samtidigt vdsentligt att ett nytt vidareutbildningssystem till-
godoser kraven s3vidl pa en genomstromning i systemet som en rittvis
fordelning av ldkarresurserna.

Utskottet anser, i likhet med vad som anfGrs i vissa motioner, att
undantag maiste kunna gbras bl.a. ndr det giller lakartjinster vid de
s.k. undervisningssjukhusen. Utbildningens och forskningens sirskilda
behov gor det nodvandigt att omsittningen av ldkare dar ar relativt
hog. Det behdvs ocksd ett tjdnsteutrymme for att likare genom mera
tillfallig tjinstgdring skall kunna komplettera sin kompetens inom
regionsjukvardsspecialiteter till gagn for deras verksamhet i lanssjuk-
vard och primirvird. Det kan darfér vara nodvandigt att reservera
visst tjainsteutrymme vid undervisningssjukhusen fGr att ge mdjligheter
till s3dana tidsbegrinsade anstiliningar.

En friga som bl.a. tas upp i nagra motioner ar i vilken utstrickning
tillsvidareanstdllningen bér avse viss klinik, visst sjukvardsomrade elter
om annan begransning bor géras. Utskottet, som lagger stor vikt vid att
det nya vidareutbildningssystemet kan tillgodose kravet pi en réttvis
fordelning av lakarresurserna, finner det angeldget att en tillsvidarean-
stdllning under specialiseringstjnstgbringen kan fGrenas med en tjanst-
goringsskyldighet inom landstingsomradet.

Regeringen bor aterkomma till riksdagen med ett lagforslag som kan
tillgodose de av utskottet framférda kraven.

Vad utskottet anfort med anledning av propositionen och med
anledning av motionerna So37 (fp), So038 (m), So39 (s), So41 (c), So36
(vpk), So40 (mp) och So42 (m) bdr riksdagen som sin mening ge
regeringen till kdnna.

Vissa andra frdgor om specialiseringstjdnstgdringen

I motion S037 (fp) begirs ett tillkdnnagivande till regeringen om vad
som anfors i motionen om ritten till handledning under utbildning
(yrkande 2j. Enligt motiondrerna bor den enskilda ldkarens radtt till
god handledning under sin specialiseringsutbildning ges samma forfatt-
ningsmdssiga stod som handledning under AT.
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LSU 85 féreslog att varje AT-ldkare skulle tilldelas en personlig
handiedare. Denne borde vara en erfaren, specialistkompetent ldkare. I
propositionen anfor fGredraganden (s. 6 f.) att han delar denna upp-
fattning och att han har for avsikt att senare foresld regeringen att
behdrighetsforordningen f6rtydligas med avseende pd kravet att AT
skall ske under handledning. Enligt vad som anfSrs i propositionen
bér socialstyrelsen i samverkan med Landstingsforbundet bedoma be-
hovet av riktlinjer for handledningen.

Utredningen betonade ocksd handledningens betydelse under specia-
liseringstjdnstgdringen. Handledningsansvaret dr en del av det allmin-
na arbetsgivaransvaret och ledningsansvaret for en klinik-
chefidistriktsdveridkare. Foredraganden anfor i propositionen (s. 10)
att han delar utredningens bedémning.

Utskottet gor foljande bedomning.

Att ldkare savdl under allmintjinstgbring som specialiseringstjfinst-
gbring bor fd en god handledning har framhallits av savil utredningen
som i propositionen. Det dr en uppfattning som ocksa delas av
utskottet. Det bor emellertid ankomma pd regeringen och inte pa
riksdagen att préva fragan om hur och i vilken utstrickning handled-
ningen under specialiseringstjinsgoringen bor férfattningsregleras.

Med hinvisning till det anférda avstyrker utskottet motion So37 (fp)
yrkande 2.

I motion So37 (fp) begirs ett tillkinnagivande till regeringen om vad
som anférs i motionen om miniminivd for SK-kurserna (yrkande
3). Enligt motiondrerna bdr det foreskrivas en viss miniminivad pa den
teoretiska utbildningen under specialiseringstjanstgoringen, lampligen
sex veckor.

I den nuvarande specialistutbildningen f6r ldkare ingdr utbver den
praktiska tjdnstgoringen s.k. systematisk undervisning. Denna bestar av
sjdlvstudier och sdrskilda kurser med kunskapsprov. For att f specia-
listkompetens krdvs i flertalet specialiteter att likaren skall ha gatt
igenom sex veckoldnga kurser, s.k. NLV-kurser.

Aven den nya specialistutbildningen fGreslas innefatta vissa teoretis-
ka moment. I propositionen uttalas saledes (s. 13 f) att likarna utSver
praktisk tjanstgéring under handledning skall genomgd systematisk
utbildning i form av egna studier och deltagande i kurser fGr att uppna
kraven i en malbeskrivning. Socialstyrelsen fSreslds svara fér den
Overgripande planeringen och administrationen av dessa specialistkom-
petenskurser (SK-kurser) pa sd sitt att styrelsen utifrdn de av regering
och riksdag beslutade ekonomiska ramarna faststiller det totala arliga
utbudet av SK-kurser i landet. Foredraganden anfor att han —f6r
Svrigt 1 likhet med LSU 85 —anser att antalet kurser skall kunna
variera for olika omraden och i tiden efter skiftande behov, dvs. inte
som i dag vara fixerade till sex obligatoriska veckor. Han anfér vidare
att SK-kurserna i hogre grad dn fOr ndrvarande bor vara ett stod for
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hdlso- och sjukvardspolitiskt fordndringsarbete. Sjilvklart anses SK-
kurserna dven i fortsdttningen i rimlig omfattning bdra stddja utveck-
lingen av den egentliga specialistutbildningen.

SK-kurserna foreslads bli anordnade som uppdragsutbildning vid de
hogskolor dir lakarutbildning bedrivs.

Utskottet delar i och f6r sig uppfattningen att likare, utdver den
praktiska tjanstgéringen under handledning, bér genomga systematisk
utbildning i form av egna studier och deltagande i kurser. Sddana
kurser bor enligt utskottet utgdra ett led i det ndodvéindiga hilso- och
sjukvardspolitiska férindringsarbetet men bér naturligtvis ocksa bidra
till 1ikarens medicinskt-teoretiska kunnande. Utformningen av kurser-
na och vilka kunskaper som bor erfordras for behdrighet som specia-
list med viss medicinsk inriktning bor riksdagen inte besluta om.
Enligt utskottet bor riksdagen darfor avsta frdn att géra nagot uttalande
med anledning av motion So37 (fp) yrkande 3. Motionsyrkandet
avstyrks salunda.

Likarfdrsdrjning m.m.

Socialutskottet har vid atskilliga tillfillen behandlat frigan om lidkar-
forsorjningen i landet och dirvid konstaterat att det, trots att olika
Atgarder vidtagits under drens lopp, fortfarande ir svart att rekrytera
lakare tiil bristomridden och att det darfér fortfarande rider en bade
verksamhetsmassig och geografisk snedfSrdelning av ldkarresurserna.
Utskottets betinkande SoU 7986/87:37 innehdll en omfattande redovis-
ning av utredningar, arbetsgrupper, rapporter och uttalanden. Utskot-
tet uttalade i det nimnda betinkandet att ldkarférsériningsfrigan maste
Gvervigas mera samlat och i ett sammanhang si att det dr mdjligt att 8
en helhetsbild av situationen. Enligt utskottets mening borde regering-
en gdra en samlad Oversyn av problematiken kring likarforsériningen
och forutsittningsldst dverviga olika tankbara atgirder. Det kunskaps-
materiai som fOreligger borde kunna bilda utgdngspunkt f6r dessa
Overviganden. Regeringen borde darfér sd snart det kunde ske &ter-
komma till riksdagen med forslag om Atgdrder. Riksdagen stillde sig
bakom denna uppfattning (rskr. 340).

I betinkandet SoU 1987/88:16 vidholl uiskottet sin uppfattning,
Utskottet fann det anmirkningsvart att regeringen dnnu inte vidtagit
nigra atgirder med anledning av riksdagens beslut i frigan. Utskottet
ansig att detta borde ges regeringen till kdnna. Riksdagen f3ljde
utskottet (rskr. 200).

Vid sin senaste behandling av fragan om ldkarfGrsdrjningen, i be-
tinkandet /988/89:SoU15, uttalade utskottet att det dr vil medvetet om
att det inte finns négra enkla ldsningar for problemet med den

snedfordelning av likarresurserna som rader i landet. Utskottet fram- -

holl att det behdver utvecklas metoder som battre dn de nuvarande
kan tillgodose bristiinens behov och férutsattningar. Utskottet uttalade
ocksa att riksdagen, for att pa ett aktivt sitt kunna {Glja arbetet med au
forbittra likarférsdrjningen, maste fa en redovisning av regeringen for
hur regeringen ser pd dessa problem och vilka dtgirder som vidtagits
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eller Gverviags for att en gynnsam utveckling skall kunna piskyndas.
Vad utskottet anforde beslutade riksdagen att som sin mening ge
regeringen till kanna (rskr. 213).

Propositionen innehdller ett sarskilt avsnitt om lakarfordelning och
planeringsfrigor. Dar redovisas bl.a. det nuvarande planeringssystemet
med de s.k. likarfordelningsprogrammen. Vidare redovisas vissa av
riksdagens beslut liksom uttalanden som gjorts av staten och Lands-
tingsforbundet i samband med 1987 &rs DagmarGverenskommelse om
behovet av att forandra det nuvarande planeringssystemet. Det hinvisas
ocksi till det arbete som gors i regeringens hilso- och sjukvirdsbered-
ning.

I propositionen foreslds olika atgrder betriffande AT fGr att nd en
jAmnare ldkarfordelning. S&lunda uttalas i propositionen (s. 18 ff.) att
antalet AT-block som fordelas pa sjukvirdshuvudminnen av socialsty-
relsen bittre in for nirvarande bor anpassas till antalet utexaminerade
ldkare. Vidare uttalas att méjligheten att fa tillfillig behorighet att fore
avlagd lakarexamen arbeta som idkare pa vikariatsforordnande i prin-
cip bor avvecklas. For dem som avlagt likarexamen men inte ftt
legitimation bdr enligt propositionen motsvarande mdilighet att utdva
lakaryrket utanfor AT begransas i tiden. Dispens att fullgdra AT
utanfor AT-block bor i princip inte ges.

Hittills har lakarfordelningen byggt pa fGrslag till fordelning av AT-
och FV-block under de nirmaste tvd aren, som upprittats av socialsty-
relsen och som direfter gatt ut pa remiss till landstingen. Systemet har
byggt pa centralt tillginglig kunskap om aktuell och forvantad tillging
pa specialister och nationella sjukvérdspolitiska beslut. I praktiken har
det dock visat sig att kunskaperna om lokala fGrhallanden har varit
bristfilliga och att prognoserna betriffande nettotillskottet av vidareut-
bildade ldkare ofta slagit fel.

Mot denna bakgrund fGreslas i propositionen att det nuvarande
systemet med ldkarfordelningsprogram bdr avvecklas. I stillet fOreslas
att planeringsprocessen skall bérja i de enskilda sjukvardsomridena.
Dirvid forutsatts att varje sjukvdrdshuvudman analyserar och samman-
stiller tillgdngen och eventuell brist pd ldkare och det fOrvintade
resultatet av den hos resp. huvudman pagiende vidareutbildningen.
Inom varje region skall sedan en sammanvigning goras, fOrslagsvis
genom samverksansnamndernas forsorg, i avsikt att prova losningar
betriffande bemanningsproblemen inom den egna regionen vid sdvil
brist- som Gverskottssituationer. Efter den primira analysen skall re-
sultaten tillstillas socialstyrelsen.

P4 den nationella nivén fGresl3s socialstyrelsen svara f6r analys av de
regionvis sammanstillda uppgifterna och gora en avstimning mot bl.a.
de nationellt fastlagda sjukvardspolitiska riktlinjerna. Styrelsen skall
sirskilt uppmirksamma om huvudminnens samlade planering leder
till obalans eller forvdrrade bemanningsproblem inom bristutsatta om-
rdden. Den centrala analysen bor ocksa belysa vilka skillnader i antalet
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likare per invanare som finns inom de olika delarna av landet efter
det att regionsjukvirdens och undervisningssjukhusens speciella behov
beaktats.

Efter samrid med LandstingstSrbundet och fSredragning i hélso-
och sjukvéardsberedningen skall sociaistyrelsen, enligt férslaget i propo-
sitionen, g ut med en redovisning till sjukvirdshuvudmainnen om hur
deras egen planering stimmer Overens med de nationella kraven m.m.
Direfter kan ytterligare diskussioner bli aktuella om vilka dndringar i
planeringen som kan vara nddvandiga. [ propositionen anfors vidare
att, om det foreslagna systemet inte far tillricklig effekt, det kan vara
nédvandigt att prova ekonomiska styrmedel.

1 motion So37 (fp) hemstills att riksdagen hos regeringen ater skall
begdra ett atgirdsprogram om ldkarfGrsérining i glesbygd (yrkande
6). Motiondrerna anser att de fGrslag som ldggs fram i propositionen
inte dr tillrdckliga och patalar att forslagen inte har remissbehandlats,
vilket av motiondrerna bedéms som nddvdndigt innan riksdagen tar
stillning i frigan. Motiondrerna anser att regeringen hittills i alltfor
hdg grad varit inriktad pa reglering och dirigering. I stillet behdvs en
rad aktiva tgirder.

Liknande synpunkter framférs i motion So42 (m), i vilken begirs ett
tillkdnnagivande till regeringen om vad som anfrs om positiva atgir-
der for en bittre regional f6rdeining av ldkararbetskraft (yrkande {). 1
motionen anfdrs att det pa sivél sjukvardens som andra omriden visat
sig att planhushallning och styrning genom tvang inte dr en framkom-
lig vig fOr att uppna positiva resultat. Motiondrerna avvisar tanken pa
en hardare styrning som enligt motionidrerna innebdr ett stdrre hot dn
nigot annat mot en bittre regional férdeining av likare Gver landet.
Motiondrerna efterlyser 1 stillet positiva atgdrder och hinvisar till
forslag som lagts fram i annat sammanhang om stérre flexibilitet vad
giller anstillningsférhallanden, fSrindring av lakarvardstaxan vid ny-
etablering av privat ldkarpraktik i glesbygd, lokaliseringsbidrag f6r
etablering av likarpraktik i de regionalpolitiska stddomriadena m.m.

I motion 1989/90:5f2 av Ulla Tillander m fl. (c) begérs ett tillkinnagi-
vande till regeringen om vad som anfGrs i motionen om ldkarforsorj-
ningen (yrkande 1). 1 motionen efteriyses bl.a. en djupgiende analys
av ldkarforsorjningen och en plan f6r utbildningsbehovet som ankny-
ter till denna analys. Motiondrerna tar ocksad upp frigor som underli-
karnas jourtjanstgéring, ritten till fast anstidllning, tillgodordknande av
vikariatstjinstgdring och moijligheterna f6r make att fa anstill-
ning/utbildning dar likaren arbetar.

Utskottet gor foljande beddmning.

Det nya system for |dkarplanering och lidkarférdelning som redovi-
sats i propositionen innebdr en decentraliserad planering som i hgre
grad #n tidigare skall utgd frin sjukvardshuvudminnens egen perso-
nalplanering. Sjukvirdshuvudmainnens bedémning av behovet av ldka-
re inom olika specialiteter skall sedan diskuteras pd regional niva
under medverkan av bla. de regionala samverkansnimnderna och
sedan redovisas f6r socialstyrelsen. Socialstyrelsens roll blir framfor allt
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att ge underlag for sjukvirdshuvudméinnens planering, jimfora uppgif-
terna frin sjukvdrdshuvudminnen med de nationella sjukvardspolitis-
ka riktlinjerna och gdra uppfdljningar av hur likararbetskraften forde-
lar sig Gver landet och Gver olika medicinska verksamhetsomraden.

Deltagarna i utskottets utfrigning har delat uppfattningen att det ir
nodvindigt att férindra det hittillsvarande planeringssystemet. En de-
centraliserad planering har fGrmodats bittre kunna svara mot behoven
inom hilso- och sjukvirden.

Landstingsforbundet, Samverkansnimnden, Norra Sjukvardsregio-
nen och Sveriges Likarforbund har framhallit att for fi lakare utbildas
i dag for att dven bristomradenas behov skall kunna tillgodoses.
Samverkansnimnden har efterlyst en stérre rittvisa ndr det géller
fordelningen av ldkare och en storre flexibilitet ndr det giller fordel-
ningen av utbildningsplatser till bristomrédden som Norrlandslinen. I
Norrlandsidnen dr i dag 1/3 av specialisttjdnsterna inte besatta med
ordinarie innehavare. Aven en stort antal AT- och FV-block ir obesat-
ta. Frin socialdepartementet har framhaillits att Sverige i dag ar ett av
virldens likartitaste lander. I stillet for en Skad utbildning krivs
enligt departementet en stdrre effektivitet/produktivitet.

I motionerna har efterlysts stimulanser av olika slag for att bl.a. 6ka
antalet likare i bristomradden. Under utfrigningen har redovisats att
hittills utnyttjade mojligheter till sdrskilda 10nefSrmaner m.m. inte
haft avsedd verkan. I diskussionerna om ersittningar till sjukvardshu-
vudminnen har dvervigts att infdra sdrskilda ekonomiska sanktioner
mot sjukvardshuvudmin som inte fGljer rekommendationerna om
antalet tjiinster som far nyinréttas i landstingen.

Utskottet erinrar om att riksdagen vid flera tillfdllen tidigare forkla-
rat att samhillet inte kan acceptera den brist pd lakare som rader i
vissa delar av landet och inom vissa prioriterade specialiteter. Utskottet
har vid flera tillfillen tidigare efterlyst en samlad redovisning frin
regeringens sida for hur regeringen ser pa problemen med lakarfor-
soriningen. Aven om vissa forhoppningar nu kan knytas till ett rind-
rat system f6r planering och fOordelning av ldkarresurserna tillgodoser
inte vad som anfors i propositionen kraven pa en sddan samlad
redovisning. Regeringen bor darfor aterkomma till riksdagen med en
redovisning och en analys betriffande den geografiska och verksam-
hetsmaéssiga fordelningen av likarna. Som tidigare framhallits har
under senare dr en rad forslag lagts fram i utredningar och rapporter.
Forslag har ocksd lagts fram i motioner till riksdagen. Effekterna av
sddana fGrslag behOver belysas. Regeringen bor gbra en forutsdttnings-
16s provning av vilka Aatgirder som limpligen bdr foretas for att
malsittningen om en rittvis fordelning av vardresurserna skall uppnas.
Utskottet delar den uppfattning som kommit till uttryck vid utfrig-
ningen att det behdvs en storre flexibilitet nidr det giller fordelningen
av utbildningsplatser till bristomriden. Utskottet anser darfor att dven
det framtida utbildningsbehovet bdr belysas i detta sammanhang,.
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Vad utskottet nu bla. med anledning av motionerna So37 (fp)
yrkande 6, So42 (m) yrkande 1 och Sf2 (c) yrkande 1 anfért om
lakarférsOrjningen bdr riksdagen som sin mening ge regeringen till
kdnna.

I motion So42 (m) begirs ett tillkdnnagivande till regeringen om vad
som anfors i motionen mot att begrinsa icke-legitimerade lakares
mdjligheter till vikariatstjdnstgdring (yrkande 3). Motiondrerna anser
inte att en begrinsning av vikariatsmojligheterna skulle leda till vare
sig Okad sikerhet i virden eller 6kad genomstrdmning i utbildningssy-
stemet. Motiondrerna anser tvartom att vikariaten har ett stort utbild-
ningsvirde, dir mdjlighet ges for en nyutexaminerad likare att omsitta
teori till praktik och befdsta kunskaperna.

Som framgatt ovan fOreslds i propositionen att mojligheten att f
dispens frdn att fullgdra AT genom vikariat, dvs. utanfér blockférord-
nande, i princip bdr upphdra och endast fd forekomma nir synnerliga
skil foreligger, t.ex. i samband med forskarutbildning. Likasa foreslas
att den dispensgivning som fdrekommer betriffande icke legitimerade
lakare och till lakarstuderande som Onskar arbeta som ldkare fore sin
ldkarexamen skall begrinsas. Huvudlinjen i framtiden fSresids saledes
vara att huvudminnen i princip inte forordnar icke legitimerade
lakare pa andra anstillningar dn inom AT-block. Enligt propositionen
dr avsikten med inskrinkningarna, utover att 6ka kvalitet och sikerhet
for patienterna, att 6ka genomstrdmningen i utbildningssystemet fram
till legitimationen och samtidigt uppnid en styreffekt. For utlindska

likare, som inte har svensk legitimation, foreslas socialstyrelsen gbra

individuella prévningar. Efter en kartldggning av de nuvarande forhil-
landena anses en successiv skirpning av reglerna bdra ske. I proposi-
tionen anfbrs att en rimlig ambition skulle kunna vara att efter en
Overgangsperiod medge behdrighet att vikariera fOore legitimationen

under hdgst tolv ménader. Socialstyrelsen bor faststilla formerna f6r

en sidan temporir behorighet. En viss ytterligare dispensmdjlighet bor
enligt forslaget ocksi finnas.

I propositionen anférs dock att man trots allt maste acceptera en
viss begrinsad behdrighet att vikariera som ldkare fGre legitimationen.
Situationer nar vikariatsmojligheten bor finnas kvar ar ndr ldkaren
kan behdva visst rddrum infor en eventuell flyttning till annan ort
eller ndr det uppstitt sirskilda bemanningsproblem hos sjukvirdshu-
vudmannen.

Utskottet gor f6ljande bedomning.

Utskottet delar uppfattningen i propositionen att begrinsningar bér
gbras i riitten fOr icke legitimerade lakare att uppritthdlla vikariat.
VikariatsfGrordnanden bor naturligtvis endast komma i friga under
forutsittning att patienternas sikerhet och en hdg kvalitet i virden kan
garanteras. Begrinsningen av vikariaten dr ocksd ett viktigt led i
lakarforsérjningen. Silunda har Landstingsférbundet som ett led i
arbetet med att forbittra likarforsorjningen rekommenderat landsting-
en att begrinsa sina vikariatsférordnanden. Utskottet delar ocks3 upp-
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fattningen att mojligheten att fullgdra allmantjinstgbringen utanfor
AT-block bor begransas. Enligt utskottet bor det emellertid ankomma
pa regeringen och inte pa riksdagen att besluta om vilka tidsbegrins-
ningar som bOr goras nir det giller vikariatstjinstgoring fOr icke
legitimerade lakare. Darfor avstyrker utskottet yrkande 3 i motion
So042 (m).

I motion 1988/89:S0434 av Margareta Persson och Ulla Johansson (bdda
5) hemstills att riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna
vad som anférs i motionen om behovet av fler platser pd specialistut-
bildningen till 6gonlikare. Motiondrerna anfor att det ritt en oaccepta-
bel k&situation inom Jgonsjukvarden de senaste dren. De anfdr vidare
att dgonvardsforskningen i dag ger hopp om nya behandlingsmetoder
och ny forebyggande vard. Fler 6gonlidkare maste utbildas om inte nya
kosituationer skall uppstd nir ny vardteknik kan anvdndas.

Utskottet dr vil medvetet om att det finns problem inom &gonsjukvar-
den. Utskottet forutsitter emellertid att de myndigheter som har att
beddma och foranstalta om utbildning av dgonlikare beaktar de for-
hillanden som redovisas av motiondren utan nigot uttalande fran
riksdagens sida. Med hanvisning till det anforda avstyrker utskottet
motion S0434 (s).

I motion 1988/89:50458 av Bengt Westerberg m.fl. (fp) hemstills att
riksdagen som sin mening ger regeringen till kinna vad som anfors i
motionen angiende utbildningsinsatser for att trygga tillgdngen pa
allmiinlikare (yrkande 2). Motiondrerna hadnvisar till den brist pi
allminlikare som rider inom primarvirden och till att ett stort antal
lakare limnar primirvirden bla. beroende pd att mdjligheterna att
paverka den egna arbetssituationen ar otillfredsstidllande. Enligt motio-
nirerna behdéver bla. sirskilda utbildningsinsatser komma till stdnd.
Sjukhusspecialister med nagra ars utbildning b6r genom dispens kun-
na erbjudas allmanlakartjinster med en planerad utbildning i allmén-
medicin under viss tid.

Allminmedicinen kommer enligt utskottets uppfattning att dven i
framtiden vara den ldkarspecialitet som ar central f6r verksamheten
vid virdcentralerna i primirvarden. Utskottet delar motionirernas
uppfattning att det r mycket angeldget att tillgdngen pd allminlikare
tryggas for framtiden. Utskottet fOrutsitter emellertid att ansvariga
myndigheter beaktar dessa frigor utan ngot sirskilt uttalande fran
riksdagens sida. Utskottet avstyrker darfor motion So458 (fp) yrkande
2

1 motion 1988/89:So441 av Ylva Annerstedt m.fl. (fp) hemstills att
riksdagen beslutar att ortopedisk medicin skall inrittas som sjilvstin-
dig medicinsk specialitet. Motionirerna anfér bl.a. att det behdvs en
lakarspecialitet som kan dgna sig hethjdrtat och utan konkurrerande
arbetsuppgifter t den mycket stora patientgrupp som har akuta eller
kroniska besvar fran rorelseorganen.
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Aven i motion 1988/89:50518 av Ragnhild Pohanka och Anita Sten-
berg (bdda mp) pétalas behovet av specialister i ortopedisk medicin. [
motionen hemstills dels att riksdagen skall besluta att utbildningstjin-
ster i ortopedisk medicin skall inrittas (yrkande 1), dels att riksdagen
som sin mening skall ge regeringen till kinna vad som anf6rs om att
lakare med utbildning i ortopedisk medicin skall erhilla specialist-
kompetens (yrkande 2). Motiondrerna anfor att det inte finns nigra
utbildningstjanster i ortopedisk medicin i den offentliga sjukvérden
och att likare darfor endast med stora ekonomiska uppoffringar kan
utbilda sig i ortopedisk medicin. Specialistvardstaxan ar inte anpassad
for behandling av specialister i ortopedisk medicin. Utvirderingen av
metoderna eftersitts eftersom inte ndgon institution tar ansvar for
forskning och utveckling.

LSU 85 har i en huvudbilaga till sitt betinkande om kompetensutveck-
lingen efter likareexamen (SOU 1987:54) gett forslag till mélbeskriv-
ningar for 60 medicinska specialiteter. Bland dessa ingér specialiteten
ortopedi. [ ett sdrskilt avsnitt om avgriansning och allmin malsittning
for ortopedin anfors bla. att specialistutbildningen skall leda fram till
allsidiga, breda och fordjupade kunskaper om epidemiologi, diagnostik
och sjukdomsfiriopp vid sjukdomar och skador i rdrelse- och stodjeor-
ganen. Vidare skall siavdl den teoretiska bakgrunden som djupgiende
praktisk fardighet inom flertalet forekommande undersdknings- och
behandlingsmetoder inhdmtas. Sdrskild vikt maste liggas vid kompe-
tens att sjalvstindigt kunna handldgga akuta tillstind. Operativa erfa-
renheter och skicklighet bdr styrkas genom kopior av operationsberit-
telser. Det framhalls att sjukdomar och skador i rdrelse- och stédjeor-
ganen ir mycket vanliga och utgdr en stor del av sjukvarden inom
primdrvarden. Ortopedins sdrskilt starka kunskap- och fardighetssam-
band med flera andra kirurgiska specialiteter, med anestesi och inten-
sivvard, medicinsk radiologi, reumatolgi, medicinsk rehabilitering,
barnhabilitering, geriatrik, alimadnmedicin och foretagshilsovard fram-
hélls ocks3.

I propositionen anfors (s. 9) att malbeskrivningarna, som tagits fram
under stark tidspress och inte har remissbehandlats, skall ses Over
innan de faststills. Det aviseras ett uppdrag till socialstyrelsen att i nara
kontakt med Landstingsforbundet, UHA samt likarnas organisationer
gora denna dversyn innan det nya systemet trader i kraft.

I betinkandet 1988/89:SoU2 uttalade utskottet (s. 22) att det ansig det
angeldget att resurser satsas for att 6ka kunskaperna om olika skelett-
och muskelsjukdomar. Utskottet framhéll ocksd betydelsen av att
socialstyrelsens aviserade arbete med utarbetande av virdprogramun-
derlag f5r de olika sjukdomar som hdr till omradet kommer till stand.
Utskottet ansdg ocksd att det fanns anledning att analysera forsknings-
och andra resursbehov.

Utskottet gor nu foljande bedémning.
Nir det giller innehéllet i utbildningen for specialister inom medici-
nen har propositionen liksom LSU 85 fGreslagit att en maélstyrning
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skall infGras. Vissa forslag till malbeskrivningar har tagits fram men
skall bearbetas vidare. Det bor inte ankomma pa riksdagen att géra
nigot uttalande om vilka de medicinska specialiteterna bdr wvara.
Malsdttningen f6r det kommande arbetet bor sjilvfallet vara att vardbe-
hovet dven for dem som drabbas av sjukdomar i rdrelscorganen si
langt mojligt skall tillgodoses. Utskottet erinrar ocksd om de uttalan-
den som utskottet tidigare gjort om behovet av resurser inom sjukvar-
den for denna patientgrupp.

Med det anforda avstyrker utskottet motionerna So441 (fp) och
So518 (mp) yrkandena 1 och 2.

Ovriga frigor

I motion So37 (fp) begirs ett tillkdnnagivande till regeringen om vad
som anférs i motionen om etik i ldkarutbildningen (yrkande 1). Motio-
nirerna anfdr att det med den arbetsfdrdelning som rider mellan
statsmakterna och hdgskolan sjdlvfallet inte ar riksdagens sak att ge
foreskrifter om innehallet i likarnas specialistutbildning. Enligt motio-
ndrernas mening finns det dock skil att dven fran riksdagens sida
betona sjilva den etiska sirskilda dimensionen i undervisningen. Till-
rickligt utrymme maste ges f6r att penetrera de delvis olikartade
problem som uppstdr inom olika specialiteter. Riksdagen bor darfor,
anfors det i motionen, i anslutning till beslutet om lidkarnas specialist-
utbildning uttala att etiska frigor maste uppmiérksammas saval i grun-
dutbildningen som i vidareutbildningen.

Utskottet kan sjalvfallet dela uppfattningen att de etiska frigorna maste
fi uppmirksambhet i sdvil det praktiska virdarbetet som i utbildningen
av virdpersonalen. Den etiska demensionen i virden kommer sanno-
likt att Oka i betydelse i framtiden. Utskottet fOrutsitter emellertid att
dessa problem kommer att beaktas av dem som 4r ndrmast ansvariga
for utbildningen av tikare utan nagot uttalande fran riksdagens sida.
Darfor avstyrker utskottet motion So37 (fp) yrkande 1.

I motion S037 (fp) hemstélls att riksdagen som sin mening ger rege-
ringen till kinna vad som i motionen anférs om beaktande av psykoso-
ciala problem i ldkarutbildning och lakartjanstgoring (yrkande 5). Mo-
tiondrerna anfor att de psykosociala problemen pa flera sdtt méste
beaktas vid uppldggningen av ldkarnas specialistutbildning. Det ar
nodvindigt att ge underlikarna sddana arbetsvillkor att utbrinning
motverkas. Dessutom maste de psykosociala problemen uppmairksam-
mas i sjalva utbildningen.

Utskottet har i flera olika sammanhang behandlat arbetsmiljon inom
viarden och framhallit vikten av att dtgirder vidtas pd en rad omraden.
De gjorda uttalandena giller sjalvfallet i samma utstrickning for lakare
som for annan vérdpersonal. Vid sin tidigare behandling av dessa
frigor har utskottet redovisat en mangfald projekt som syftar till att
astadkomma forbattringar. Det ir enligt utskottet klart att psykosociala
problem och andra fragor som berdr arbetsmiljén ocksd bor tas upp i
utbildningen av bl.a. lkare.
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De psykosociala frigorna liksom andra arbetsmiljofragor i vrden ir
emellertid som redan anfOrts vil uppmiarksammade av sdvil regeringen
som andra ansvariga myndigheter. Darfor anser utskottet att det inte
behGvs nagot sirskilt uttalande frén riksdagens sida med anledning av
motion So37 (fp) yrkande 5. Motionsyrkandet avstyrks.

[ motion 1988/89:S0483 av Gunnar Thollander m. fl. (s) hemstalls att
riksdagen som sin mening ger regeringen till kiinna att det sirskilda
sakkunnigforfarandet vid tillsdttning av lidkartjinster bdr upphévas.
Motiondrerna anser att systemet dr omstdndligt och tar lakartid i
ansprak for pappersgranskning. Det sirskilda tilisittningssystemet fGr
lakartjdnster har dverlevt sig sjilvt, anfor motiondrerna.

Bestaimmelser om sakkunnigforfarande vid tillsdttning av vissa lakar-
tjnster finns i forordningen (1982:771) om behdrighet till vissa tjdn-
ster inom den landstingskommunala hilso- och sjukvdrden och om
tillsdttning av sidana tjdnster. Vid tillsittning av specialistutbildade
ldkare tillimpas ett sarskilt sakkunnigforfarande. Detta bestdr i att tre
sakkunniga pé forslag for upp de fyra behdriga sokande som ar frimst
med hdnsyn till fortjinst och skicklighet. Landstingskommunen far
darefter forordna en av de sdkande som forts upp pa forslaget. Social-
styrelsen utser for varje landstingsomrade for hogst fyra ar tre sakkun-
niga samt en suppleant for var och en av dem. Om ingen av de
sakkunniga dr verksam inom den specialitet som den lediga tjansten
nirmast avser, skall de tillkalla en likare inom specialiteten att ingd
som sakkunnig.

Ett liknande sakkunnigforfarande tillimpas for tillsittning av specia-
listtjdnster vid enheter inom den landstingskommunala hidlso- och
sjukvarden som har upplatits f6r grundliggande utbildning av likare.
Dar ir det dock hdgskolestyrelsen som utser de sakkunniga. De
likartjinster som ar forenade med en ldrartjinst vid en hdgskoleenhet
tillsdtts i den ordning som giller f6r larartjdnsten. Bestimmelser hir-
om finns i lagen (1982:764) om vissa likartjinster vid enheter inom
den landstingkommunala hilso- och sjukvérden som har upplatits for
grundldggande utbildning av ldkare, m.m. FOr tillsdttning av sadana
tjidnster finns en sdrskild tjanstefdrslagsnamnd.

1981 ars behdrighetskommitté foreslog i betinkandet Tillsdttningen
av vissa tjdnster for likare m.fl. (Ds S 1983:17) vissa fordndringar nér
det galler tillsdttningsforfarandet. For ldkartjdnster som ir fGrenade
med ldrartjdnster vid hdgskolan fGreslogs inte nagon dndring av be-
stimmelserna. For specialisttjinster vid enheter inom den landstings-
kommunala hiiso- och sjukvirden som har upplatits f6r den grundlig-
gande utbildningen av ldkare fSreslogs att sakkunnigforfarande skulle
tillimpas dven fortsdttningsvis liksom f6r 6verldkar- och distriktsidkar-
tianster vid enheter som inte 4r upplatna f6r grundutbildning av
ldkare. FOr andra specialisttjdnster foreslogs att sakkunnigforfarandet
skulle avskaffas. [ frdga om val av sakkunniga ansdg kommittén att
huvudminnens inflytande skulle 8ka. Beredningen av betdnkandet har
vilat i avvaktan pa stallningstagande i friga om dels likarnas specialist-
utbildning, dels ledningsansvaret inom sjukvarden.
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Utskottet gor féljande bedomning.

Utskottet kan i och for sig dela motiondrernas uppfattning att man
kan ifrigasitta om ett statligt reglerat sakkunnigforfarande som det hir
aktuella ldngre dar nddvindigt vid tillsdttning av medicinska specialist-
tjianster. Det kan dirfér finnas anledning for regeringen att kritiskt
granska systemet. Det ankommer emellertid pa regeringen ensam att
besluta om vilka regler som skall gilla for tillsittningsfGrfarandet.
Riksdagen bor darfor avstd frin att gra ndgot uttalande med anled-
ning av den aktuella motionen. Motion S0483 (s) avstyrks saledes.

Utskottet har inget att erinra mot att riksdagen, i den min detta inte
behandlats i det foregdende, godkinner forslaget till riktlinjer for
ldkares specialiseringstjanstgdring.

Utskottet anser vidare att vad som i &vrigt anfGrts i propositionen
om likares allmintjinstgdring, specialiseringstjdnstgoring, sdvitt giller
praktisk tjanstgdring, anstdllningsform, systematisk utbildning och kva-
litetskontroll, det nordiska samarbetet och ytterligare planeringsatgar-
der for fordelning av ldkararbetskraften, i den man dessa fragor inte
behandlats i det foregiende, inte bor foranleda nigot uttalande fran
riksdagens sida.

Hemstillan

Utskottet hemstaller
1. betriffande AT-periodens lingd
att riksdagen avslar motion 1988/89:S038 yrkande 1,
2. betriffande utformningen av kunskapskontrollen efter AT
att riksdagen avslar motion 1988/89:So42 yrkande 4,
res. 1 (m)
3. betridffande socialstyrelsens ansvar for utformning och organi-
sation av kunskapskontrollen under AT
att riksdagen avslar motion 1988/89:5042 yrkande 5,
res. 2 (m)
4. betriffande tidsbegrdnsade férordnanden for likare under
specialistutbildning
att riksdagen med anledning av propositionen och motionerna
1988/89:S037 yrkande 4, 1988/89:S038 yrkande 2, 1988/89:5039,
1988/89:So041, 1988/89:5036, 1988/89:S040 och 1988/89:S042 yr-
kande 2 som sin mening ger regeringen till kinna vad utskottet
anfort,
res. 3 (m, fp, ¢)
5. betriffande forfauningsreglering av rdtten till handledning
under specialiseringstjinstgoringen
att riksdagen avslar motion 1988/89:S037 yrkande 2,
res. 4 (fp)
6. betrdffande miniminiva for SK-kurser
att riksdagen avslar motion 1988/89:S037 yrkande 3,
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7. betriffande [dkarforsériningen 1989/90:SoU9
att riksdagen med anledning av propositionen och motionerna
1988/89:S037 yrkande 6, 1988/89:5042 yrkande 1 och
1989/90:5f2 yrkande I som sin mening ger regeringen till kinna
vad utskottet anfort,

8. betrdffande icke-legitimerade lakares vikariatstjanstgoring
att riksdagen avsldr motion 1988/89:S042 yrkande 3,

res. 5 (m)

9. betriffande specialistutbildning tll 6gonlikare
att riksdagen avsldr motion 1988/89:S0434,

10. betraffande specialistutbildning till allméanldkare
att riksdagen avslar motion 1988/89:S0458 yrkande 2,

res. 6 (fp, c)

11. betriffande specialistutbildning i ortopedisk medicin
att  riksdagen avslir motionerna  1988/89:S0441 och
1988/89:S0518 yrkandena 1 och 2,

. res. 7 (mp)

12. betriffande etik i ldkarutbildningen
att riksdagen avsldr motion 1988/89:S037 yrkande 1,

res. 8 (fp)

13. betriffande psykosociala problem i’lakarutbildning och li-
kartjinstgoring
att riksdagen avslar motion 1988/89:S037 yrkande 5,

res. 9 (fp)

14, betraffande sakkunnigforfarande vid tillsdttning av vissa
lékartjanster
att riksdagen avslar motion 1988/89:S0483,

15. betraffande nya riktlinjer for likares specialiseringstj@nstgo-
ring
att riksdagen med bifall till propositionen godkdnner de fore-
slagna riktlinjerna fOr ldkares specialiseringstjanstgéring i den
mén frgan inte behandlats i det foregiende,

16. att riksdagen beslutar att vad som anfdrs i propositionen
om ldkares allmintjinstgdring, specialiseringstjanstgdring sivitt
giller praktisk tjanstgbring, anstdllningsform, systematisk utbild-
ning och kvalitetskontroll, det nordiska samarbetet och ytterliga-
re planeringsitgirder f6r f6rdelning av likararbetskraften, i den
man dessa frigor inte behandlats i det foregiende, inte skall
foranleda nagot uttalande frin riksdagens sida.

Stockholm den 24 oktober 1989

P4 socialutskottets vignar

Daniel Tarschys
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Narvarande: Daniel Tarschys (fp), Bo Holmberg (s), Anita Persson (s),
Sten Svensson (m), Aina Westin (s), Ulla. Tillander (c), Per Stenmarck
(m), Johnny Ahlqvist (s), Rinaldo Karlsson (s), Ingrid Hemmingsson
(m), Rosa Osth (¢), Gudrun Schyman (vpk), Anita Stenberg (mp), Jan
Andersson (s), Sinikka Bohlin (s), Maj-Inger Klingvall (s) och Barbro
Westerholm (fp).

Reservationer

1. Utformningen av kunskapskontrollen efter AT
(mom. 2)

Sten Svensson, Per Stenmarck och Ingrid Hemmingsson (alla m) anser

dels att den del av utskottets yttrande som pa s. 7 borjar med "Utskot-
tet anser" och slutar med "avstyrks darfr." bort ha fSljande lydelse:

Utskottet delar motiondrernas uppfattning att kunskapskontrollen
under allmintjanstgdringen liksom f&r ndrvarande bor ske i form av
tre separata AT-prov. Den nu gillande uppdelningen medfor en
grundligare inldrning och dirmed i hdgre grad bestiende kunskaper
in ett sammanhallet prov. Ett uppdelat prov ger ocksi ett klarare
utslag i fraga om kunskapsbrister inom nagot av imnesomréadena.

Vad utskottet anfort med anledning av motion So42 (m) yrkande 4
bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kdnna.

dels att utskottet under mom. 2 bort hemstilla
2. betriffande utformningen av kunskapskontrollen efter AT
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:5042 yrkande 4
som sin mening ger regeringen till kinna vad utskottet anfért,

2. Socialstyrelsens ansvar for utformning och
organisation av kunskapskontrollen under AT
(mom. 3)

Sten Svensson, Per Stenmarck och Ingrid Hemmingsson (alla m) anser

dels att den del av utskottets yttrande som pa s. 8 bérjar med "Utskot-
tet anser" och slutar med "yrkande 5." bort ha féljande lydelse:

Utskottet delar motiondrernas uppfattning att socialstyrelsen, som i
egenskap av expertmyndighet beslutar om legitimation f6r ldkare, bor
ha ansvaret for utformning och organisation av kunskapskontroilen
under AT. Detta bdr riksdagen som sin mening ge regeringen tiil
kdnna.

dels att utskottet under mom. 3 bort hemstélla
3. betriffande socialstyrelsens ansvar for utformning och organi-
sation av kunskapskontrollen under AT
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S042 yrkande 5
som sin mening ger regeringen till kinna vad utskottet anfort,
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3. Tidsbegrdnsade forordnanden for ldkare under
specialistutbildning (motivering till mom. 4)

Daniel Tarschys (fp), Sten Svensson (m), Ulla Tillander (c), Per
Stenmarck (m), Ingrid Hemmingsson (m), Rosa Osth (c) och Barbro
Westerholm (fp) anser att den del av utskottets yttrande som pd s. 11
borjar med "En friga" och slutar med "inom landstingsomradet" bort
ha foljande lydelse:

En friga som bl.a. tas upp i1 nigra motioner ar i vilken utstrickning
tillsvidareanstillningen bdr avse viss klinik, visst sjukvardsomrade eller
om annan begrinsning bor goras. Detta dr i och for sig en fraga som
kan ha betydelse savdl for utbildningen av den enskilda ldkaren som
for lakarforsorjningen. Utskottet anser emellertid att detta i forsta hand
ir en friga for arbetsmarknadens parter och fOrutsitter att den kan
16sas i avtalsférhandlingar mellan berdrda parter.

4. Forfattningsreglering av rétten till handledning
under specialiseringstjinstgéringen (mom. 5)

Daniel Tarschys och Barbro Westerholm (bada fp) anser

dels att den del av utskottets yttrande som pa s. 12 bdrjar med "Att
likare" och slutar med "yrkande 2." bort ha foljande lydelse:

Utskottet anser i likhet med motiondrerna att den enskilde lakarens
ratt till god handledning under specialiseringsutbildningen bor ges ett
forfattningsmassigt stéd. Detta bor riksdagen som sin mening ge rege-
ringen till kdnna.

dels att utskottet under mom. 5 bort hemstilla
S. betraffande fOrfattningsreglering av rétten till handledning
under specialiseringstjanstgéringen '
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:5037 yrkande 2
som sin mening ger regeringen till kinna vad utskottet anfort,

5. Icke-legitimerade ldkares vikariatstjdnstgdring
(mom. 8)

Sten Svensson, Per Stenmarck och Ingrid Hemmingsson (alla m) anser

dels att den del av utskottets yttrande som pi s. 17 borjar med
"Utskottet delar" och pd s. 18 slutar med "motion So42 (m)." bort ha
foljande lydelse:

Enligt utskottet har de mdjligheter till kortare och lingre vikariat
som funnits for icke-legitimerade ldkare haft ett mycket stort utbild-
ningsvirde, dir mdojlighet ges for en nyutexaminerad ldkare att omsitta
teori till praktik. Den blivande likaren har darigenom kunnat befista
sina kunskaper. Utskottet anser darfor att det vore olyckligt att pa det
sdtt som fOreslagits i propositionen begransa mojligheterna att inneha
vikariat. De nuvarande mdjligheterna bor i stallet behallas oforindra-
de.

Vad utskottet silunda anfért med anledning av motion So042 (m)
yrkande 3 bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kdnna.
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dels att utskottet under mom. 8 bort hemstilla
8. betriffande icke-legitimerade likares vikariatstjanstgéring
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S042 yrkande 3
som sin mening ger regeringen till kinna vad utskottet anfért,

6. Specialistutbildning till allmidnldkare (mom. 10)

Daniel Tarschys (fp), Ulla Tillander (c), Rosa Osth (c) och Barbro
Westerholm (fp) anser

dels att den dei av utskottets yttrande som pa s. 18 bérjar med
"Allminmedicinen kommer" och slutar med "(fp) yrkande 2." bort ha
foljande lydelse: '

Inom primirvarden rader alltjaimt brist pd allminlikare. Utskottet
anser darfor att sdrskilda utbildningsinsatser bdr komma till stind f6r
att 6ka tillgdngen pa allminldkare. Detta bor riksdagen ge regeringen
till kdnna.

dels att utskottet under mom. 10 bort hemstilla
10. betriffande specialistutbildning till allmanlikare
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S0458 yrkande 2
som sin mening ger regeringen till kinna vad utskottet anfort,

7. Specialistutbildning 1 ortopedisk medicin
(mom. 11)

Anita Stenberg (mp) anser

dels att den del av utskottets yttrande som pa s. 19 bdrjar med "Nar
det" och pa s. 20 slutar med "yrkandena 1 och 2." bort ha fdtjande
lydelse: '

Sjukdomar i rérelseorganen hor till vdra vanligaste folksjukdomar.
Dessa sjukdomar medf6r mycket lidande f6r de enskilda patienterna
och stora kostnader f6r samhaillet. Enligt utskottet ar det mot denna
bakgrund angeliget att det finns erforderliga vardresurser for behand-
ling av patienterna. [ dag saknas utbildning i ortopedisk medicin.
Utskottet delar motiondrernas beddmning att det behdvs en specialist-
utbildning i ortopedisk medicin. Detta bor riksdagen med anledning
av motionerna So441 (fp) och So518 (mp) yrkandena 1 och 2 som sin
mening ge regeringen til!l kinna.

dels att utskottet under mom. 11 bort hemstilla
1. betraffande specialistutbildning i ortopedisk medicin
att riksdagen med anledning av motionerna 1988/89:S044!1 och
1988/89:S0518 yrkandena 1 och 2 som sin mening ger regering-
en till kinna vad utskottet anfort,
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8. Etik i ldkarutbildningen (mom. 12)
Daniel Tarschys och Barbro Westerholm (fp) anser

dels att den del av utskottets yttrande som pa s. 20 borjar med

"Utskottet kan" och slutar med "(fp) yrkande 1." bort ha foljande

lydelse:

Utskottet delar motiondrernas uppfattning att de etiska frigorna
maste fA en 6kad uppmirksambhet i savil det praktiska vardarbetet som
i utbildningen av likare och annan vardpersonal. I ldkarutbildningen
maste tillrickligt utrymme ges for att penetrera de delvis olikartade
problem som uppstdr inom olika specialiteter. Etikfrigorna maste
behandlas bade i Idkarnas grundutbildning och i specialistutbildning-
en.

Vad utskottet anfort med anledning av motion So37 (fp) yrkande 1
bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kinna.

dels att utskottet under mom. 12 bort hemstilla
12. betriffande etik i {Gkarutbildningen
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S037 yrkande 1
som sin mening ger regeringen till kAnna vad utskottet anfort,

9. Psykosociala problem i likarutbildning och
ldkartjdnstgdring (mom. 13)

Daniel Tarschys och Barbro Westerholm (bada fp) anser

dels att den del av utskottets yttrande som pa s. 20 bdrjar med
"Utskottet har' och pa s. 21 slutar med "Motionsyrkandet avstyrks."
bort ha féljande lydelse:

Enligt utskottet dr det av mycket stor betydelse for den framtida
personalférsdriningen inom sjukvirden att milmedvetna anstringning-
ar gors for att forbittra den psykosociala arbetsmiljon inom hilso- och
sjukvarden. Alla personalkategorier maste ges sddana arbetsvillkor att
utbrinning motverkas. Dessa problem bor didrfér uppmarksammas
bl.a. vid uppliggningen av ldkarnas specialistutbildning.

Vad utskottet anfort med anledning av motion So37 (fp) yrkande 5
bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kdnna.

dels att utskottet under mom. 13 bort hemstalla
13. betrdffande psykosociala problem i ldkarutbildning och li-
kartjinstgoring
att riksdagen med anledning av motion 1988/89:S037 yrkande 5
som sin mening ger regeringen till kinna vad utskottet anfort,
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Sarskilt yttrande 1989/90:S6U9

AT-periodens lingd (mom. 1)
Sten Svensson, Per Stenmarck och Ingrid Hemmingson (alla m) anf6r:

Vi anser oss inte i dag kunna stilla oss bakom kraven péd att AT-
tjanstgoringen skall utdkas till tvad ar. Forslaget bor fore ett stillnings-
tagande bli foremal for ytterligare dverviganden.
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