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Legemidler og barn

En arbeidsgruppe nedsatt av Norsk barne-
legeforening har utarbeidet en skisse for

a opprette et nettverk for legemiddel-
behandling av barn. Det foreligger to for-
slag til hvordan nettverket skal organiseres.
Hovedforskjellen mellom de to forslagene
er hvorvidt man skal legge inn fem region-
vise kompetansegrupper med ansatt perso-
nell, eller ikke. Det er viktig at nettverket
styrker nasjonal forskning ved at det settes
av tilstrekkelige midler til & kunne gi reell
stotte til oppbygging av ett eller flere sterke
tverrfaglige forskergrupper med spesiell
kompetanse pa legemiddelbehandling av
barn som kan fungere pa et hayt europeisk
niva. Nettverket ber ogsa stette avgren-
sede, mindre prosjekter for a rekruttere
flere barneleger barnesykepleiere, farma-
sayter og farmakologer inn i faget.Les mer:
www.legeforeningen.no/

index.gan ?id=85508

Ny forening

25. november ble Norsk barnesmertefore-
ning stiftet av blant andre Barnelegeforen-
ingen, psykologer og fysioterapeuter. Pa
stiftelsesmotet ble de forelgpige resulta-
tene fra en fersk spegrreundersgkelse om
smertebehandling pa norske sykehus pre-
sentert. Den viser at ikke alle barn i Norge
far samme behandling for smerter, og at
det er til dels store muligheter for & bedre
kvaliteten pa behandlingen. Dette skal for-
eningen jobbe videre med.
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Studentene sgker mentorer

| samarbeid med Oslo legeforening
har Norsk medisinstudentforening
etablert en mentorordning der stu-
denter og en ferdig utdannet lege
mates til jevnlige samtaler.

Oslo legeforening inviterte i november
2005 til et mate med etablerte mentorer
samt leger som ensker a bli mentorer. Hoved-
malet med mentorordningen er & gi studen-
tene mulighet til en fast og langvarig kon-
takt med en ferdig utdannet lege. De tre
mentorene som deltok pd metet gav alle
uttrykk for at det & veere mentor bade er
morsomt og inspirerende.

Mentorene savner imidlertid et forum der
de kan mates til felles diskusjon om men-
torrollen og fa kunnskap om hva som fore-
gér i de andre gruppene. For 4 imagtekomme
dette onsket, gav Svein Aarseth, Oslo lege-
forenings leder, uttrykk for at foreningen
ville fortsette & invitere til moter der etab-
lerte og eventuelle nye mentorer kunne
metes for & utveksle erfaringer.

I Oslo er det per i dag ni mentorgrupper
med omlag 50 studenter. Disse bestar av sju
til ni studenter av begge kjonn som er i ulike
faser av studiet, fra de som nettopp har startet
medisinstudiet til studenter som narmer seg
avsluttet studium. Gruppene metes gjennom-
snittlig tre ganger i semesteret. Studentene
bestemmer selv hvilke temaer som skal tas
opp, mens mentorens rolle er & vare en blan-
ding av venn, veileder og lege.

Hittil er ordningen kun etablert for medi-
sinstudentene ved Universitetet i Oslo.
Elisabeth Stura, medisinstudent ved Univer-
sitetet 1 Bergen, deltok imidlertid p& metet

Oslo legeforening var vertskap for nye og etab-
lerte mentorer. Fra v.: Cecilie Scheel, Simon
Wilkinson, Elisabeth Stura, Camilla Jedefors,
Dag Torfoss, Borghild Roald, Signe Sjovik,

Jan Bertil Eggesbo og Svein Aarseth.

Foto Lise B. Johannessen

i den hensikt & forseke & etablere en lik-
nende ordning i Bergen. Svein Aarseth
oppfordret henne til & kontakte Hordaland
legeforening for & fa til et samarbeid med
fylkesavdelingen.

Camilla Jedefors, som er studentenes koor-
dinator for ordningen i Oslo, fortalte at hun
gjennom muntlig og skriftlig informasjon
soker a fa nye studenter til & melde seg til ord-
ningen. Men det krever ogsa flere mentorer.
Derfor var det sveert positivt at de fem «nye»
legene som deltok pa metet, alle gav uttrykk
for at de ensket & starte mentorgrupper.

For ytterligere informasjon om
ordningen og hvordan du kan bli mentor
eller delta som student i en mentorgruppe,
kontakt camilla. jedefors@studmed.uio.no
eller oslo.legeforening@legeforeningen.no
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Sier ikke nel til obduksjon

Krav om samtykke fra pasient eller
pargrende har forelgpig ikke fort til
faerre obduksjoner.

Flere patologer fryktet at det ville bli feerre
obduksjoner etter at det kom ny forskrift
1.4.2004. Der kreves det et informert sam-
tykke fra pasient eller parerende, som kan si
nei uten & gi noen begrunnelse. Ogsé der-
som en pasient har gitt samtykke, mens
parerende reserverer seg, skal det som
hovedregel ikke utfores obduksjon.

Na har Den norske patologforening
hentet inn tall frem til 1.7. 2005 fra sykehu-
sene. Det er riktignok fortsatt en nedgang
1 antallet obduksjoner slik det har vert over
flere ar, men tendensen har ikke forverret
seg med samtykkeordningen. I 2003 var det
3 046 sykehusobduksjoner, mens tallet sank

til 2 900 i 2004. For 2005 er det estimert at
det vil bli 2 886 obduksjoner basert pé tal-
lene fra forste halvar.

— Det er for tidlig & trekke noen bastante
konklusjoner etter ett ar, men det ser fore-
lopig ikke ut til at flere reserverer seg, sier
Tor Jac Eide, nylig avtroppet leder i Pato-
logforeningen.

Tallene viser ellers at det i 2004 bare ble
utfort halvparten s& mange sykehusobduk-
sjoner som i 1977. — Hvis nedgangen fort-
setter, vil det for & sette det pé spissen, ikke
bli utfert sykehusobduksjoner i Norge
12050, sier han.

Innen rettsmedisinske obduksjoner har
nedgangen veert pa 11 % fra 2000 til 2004.
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