Protokoll

Arende: Styrelsesammantrade med Svensk Forening for Klinisk Nutrition (SFKN)

Fredagen 16 februari 2001 kl. 10.00 - 16.00

Svenska Lakaresillskapet, Klara Ostra Kyrkogata 10

Nirvarande: Gunnar Akner, Stockholm (sekreterare) (GA)

Ingvar Bosaeus, Goteborg (IB)

Tommy Cederholm, Huddinge (ordférande) (TC)
Torsten Mossberg, Stockholm (TM)

Peter Thesleff, Lund (kassor) (PT)

Forhinder: Nils-Georg Asp (Lund) (NGA)

1.

Lars Ellegdrd, Goteborg (LE)
Elisabet Forsum, Linkoping (EF)

Formalia

Ordforande TC 6ppnade motet och hilsade de narvarande valkomna. Tre ledaméter hade anmalt
férhinder. Kallelsen godkandes. Inga speciella 6vriga fragor anmaldes.

En lista med namn, adress, telefon och e-post till styrelsens ledaméter bifogas detta protokoll

(bilaga 1).

Riksstamman
Diskuterades foreningens program for Riksstimman i Stockholm i november 2001.

a.

b.

Gunnar Levins hogtidsforeldsning

Forra aret hade foreningen bjudit in Stefan Anker fran Tyskland, varfor det i ar enligt
traditionen skall vara en svensk forelasare. TC foreslog att bjuda in professor Kent Lundholm
vid Kirurgiska kliniken, Sahlgrenska Sjukhuset att ge en 6versikt dver omradet
"kancerkakexi” med fokusering pa handliaggning. Som alternativ diskuterades att bjuda in
nigon att ge en Gversikt kring folsyra-problemet utifran en klinisk utgangspunkt.

Beslut: Uppdrogs dt IB att tala med Kent Lundholm.
Pp

Symposium
TC foreslog ett symposium som sammarrangemang med SWESPEN (Swedish Society for

Parenteral and Enteral Nutrition). Styrelsen stéllde sig positiv till detta och diskuterade ett
symposium kring dmnet “Behandlingsstrategier for den katabole patienten”. Enighet forelag
att fokuseringen bor vara péa patientkategorier snarare dn pa t.ex. farmakologiska principer.
Diskuterades en preliminar upplaggning enligt féljande:

Moderator: Tommy Cederholm

- "Inledande oversikt” Endokrinolog, t.ex. Sigbritt Werner (?)
- "Den opererade patienten” Olle Ljungqvist (?)
- ”Den kritiskt sjuke patienten” Folke Hammarqvist (?)

- "Den kroniskt sjuke patienten”  Tommy Cederholm
Diskuterades att varjde delomrade bér belysas brett och ej enbart fran respektive forelasares
eget forskningsomrade.

Beslut: Uppdrogs at TC att vidtala de olika foreldsarna. Deadline for inlimnande av forslag pi
symposium till Likaresillskapet ir fredagen 2 mars.

Minisymposiun:
Lakaresillskapet beslot vid sitt fullmaktigesammantrade 001024 att slopa prefixet “mini” i de

hittillsvarande minisymposierna. Syftet dr att likstilla alla symposier som lika betydelsefulla.
Aven framgent kommer dock endast en del foreslagna symposier att vara formella
”Likaresillskap-godkidnda” symposier, men det star alla sektioner fritt att sjdlva arrangera
det/de symposier man finner lampliga.




- Symposium angéende "Undervisning i Kklinisk nutrition™: _ o
Diskuterades att ev. arrangera ett symposium kring Undervisning av medicinare i klinisk
nutrition i syfte att sprida information om SFKNs arbete till bl.a. féretradare for de
medicinska fakulteterna och sjukvardspolitiker. Diskuterades aven om inriktningen
skulle vara helt mot klinisk nutrition och i sa fall fr.a. mot lakarutbildningen eller aven
mot andra hégskoleutbildningar inom kost/nutritionsomradet respektive om vi borde
belysa gemensamma problem och méjligheter for flera s.k. “strimdmnen”. Styrelsen ansag
att fokus borde vara klinisk nutrition, men att det ar tveksamt om ett symposium av
denna typ skulle attrahera sa manga dhorare under Riksstémman i konkurrens med alla
andra aktivietter. GA tog upp mojligheten att istallet arrangera en tisdagssammankomst
pa Likaresalslkapet. Styrelsen stillde sig positiv till detta forslag.

r Beslut: Uppdrogs dt GA att undersoka forutsittningarna for en sidan tisdagssammankomst. ]

- Symposium angdende “Kvalitetssakring av nu tritionshandldggning inom halso- och
sjukvarden”:
TM ir imbjuden att ge ett foredrag under arets ESPEN-kongress i Miinchen kring
kvalitetssakring av nutritionshandliggning inom hélso och sjukvérden. Ett sympoisum
med detta innehdll skulle pé ett bra sitt komplettera det ovan planerade symposiet
"Behandlingsstrategier for den katabole patienten”, vara ett viktigt led i
implementeringen av Socialstyrelserapporten “Néringsproblem i vard och omsorg.
Prevention och behandling” (SoS-rapport 2000:11) och dessutom troligen attrahera en hel
del besokare.

[ Beslut: Uppdrogs dt TM att planera detta symposium. N

d. Fria féredrag

Diskuterades for- och nackdelar med fria foredrag respektive posters. Diskuterades dven att

ev. beginsa antalet foredrag till t.ex. 15 och ev. komplettera med en postersession om det
kommer manga bidrag.

Beslut: Beslits att SFKN fortsiitter arrangera en session med fria foredrag. I

e. Planering av SFKNs program under arets riksstamma:

GA tog upp fragan om hur vi kan stimulera 6kad medlemsaktivitet inom SFKN for att oka
foreningskénslan och att foreningen ej fr.a. uppfattas som arrangor av ett program under
Riksstimman. Diskuterades att kombinera drets arsméte med en frukostbuffet som medger
5kad kontakt mellan medlemmarna samt att forlinga arsmétestiden nagot.
Diskuterades féljande prelimindra planering for torsdagen 29 november:

08.00 -09.30 Frukostbuffet foljt av arsmote

10.00 - 12.00 Fria foredrag. Moderatorer: TC och IB

13.00 - 13.45 Gunnar Levin-foreldsning. Kent Lundholm (?)

14.00-15.30 Symposium: “Behandlingsstrategier for den katabole patienten”.

16.00-17.30 Symposium: “Kvalitetssikring av nutritionshandldggning inom hélso-

och sjukvarden”
Om detta program blir for tungt kunde ett alternativ vara att byta plats mellan det
andra symposiet och de fria féredragen.

3. Stadgar

a. [Foreningens namn
Arsmotet beslot 001130 att foreningen fortsattningsvis anvéander
paraplybeteckningen “Svensk Forening for Klinisk Nutrition (SFKN) som gemensam
beteckning pa Likaresdllskapets sektion for nutrition och Lakarforbundets
specialitetsférening for klinisk nutrition.
Beslut: Uppdrogs dt GA att tillskriva Likaresiillskapet och Likarforbundet och informera om detta
beslut.




4.

5.

Nya stadgar
Lakaresallskapets VD Christer Edling har tillskrivit SFKN 001102 och meddelat att det

stadgefirslag som beslutats av drsmétet 1998 och godkants av Lakarférbundet 1999 ej kan

godkinnas av Lakaresillskapet pga foljande tva skil:

- §7 anger obligatoriskt medlemskap i Likaresallskapet och Likarférbundet. Sallskapet
anser att SFKN ej kan stilla krav pa samtidigt medlemskap i bagge dessa organisationer
for medlemmar utanfor styrelsen

- § 18 behdver kompletteras med styrelseposten “facklig sekreterare”. Sillskapet anser att
vetenskaplig sekreterare respektive facklig sekreterare skall vara olika personer.

Utover detta anger Christer Edling att samtliga i styrelsen skall vara medlemmar (eg.

ledaméter) i Likaresillskapet samt att dven icke-lakare kan vara medlem i sektionen.

Diskuterades dessa punkter, fragan om ordinarie respektive associerade medlemmar samt
frdgan om associerade medlemmar skall kunna vara styrelseledamoter (vilket av arsmotet
antagna och av Lakarférbundet godkédnda stadgar ej medger).

Beslut: Styrelsen besldt foljande:

- SEKN behdller principen med uppdelning pd medlemmar och associerade medlemmar samt de
nuvarande kriterierna for medlemskap respektive associerat medlemskap.

- Associerade medlemmar har ej rostriitt pd drsmitena, men bor kunna vara valbara som
styrelseledamoter och dd ha rdstritt i styrelsen.

- Styrelsen skall bestd av sju ledamoter, varav higst tvd associerade medlemmar.

- Uppdrogs it GA att utforma forslag till nya stadgar i samrdd med ovriga styrelsen

- Styrelsen liigger fram ett nytt stadgefiirslag till hiistens drsmote

Medlemsfragor

.

Medlemsregister
GA redovisade det aktuella medlemsregistret. Fér nirvarande (010217) har
sektionen 54 medlemmar och 77 associerade medlemmar, totalt 131 medlemmar.

Administration

Under 2000 skickades ej ut ndgot inbetalningskort till de associerade medlemmarna, varfor
féreningen gick miste om 77 x 50 = 3.850 kr i intdkter. Orsaken var att Lakarférbundet som for
féreningens medlemsregister dver bade medlemmar och associerade medlemmar ej skickar ut
avisering om medlemsavgift till personer som ej ar med i Lakarforbundet. GA har haft flera
kontaker med forbundet i denna frdga, men man hianvisar dar till att det aktuella
datasystemet ej medger ekonomisk hantering av avgifter fran icke-ldkare.

Beslut: Uppdrogs dt GA att i brevet till medlemmarna i juni skicka med ett fortryckt inbetalningskort
till alla associerade medlemmar med foreningens postgirokonto 96 28 06 — 6.

Valberedning
Diskuterades att valberedningen de senaste aren ej inkommit med nagot forslag till ny

styrelse i god tid sé att det kunnat skickas ut med kallelsen till arsmétet. Forslagen till ny
styrelse har istallet lasts upp infor sittande drsmote.

Styrelsen ansag enhalligt att valberedningens forslag till ny styrelse bor foreligga skriftligen
till styrelsens hostsammantrade som i dr dger rum 4 oktober.

Beslut: Uppdrogs dt GA och TC att tillskriva valberedningen och be att forslaget till fortroendeposter
foreligger skriftligen senast 4 oktober.

Ekonomi

a.

b.

Aktuellt saldo
PT informerade att SFKN har ett aktuellt saldo pa + 21.615 kr.

e-postkonto:
PT foreslog att foreningen borde ansoka om ett e-postkonto i posten for férenkling av den

ekonomiska administrationen och dessutom ge alla styrelseledamoter mojlighet att Iopande
kontrollera saldot.

| Beslut: Uppdrogs dt PT att for SFKNs rikning ansoka om e-postkoto pd posten.




¢. Teckningsratt )
PT tog upp fragan om teckningsriitt av féreningens firma. PT tog éven upp denna fraga pa
arsmétet. T arsmotesprotokollet framgér att foreningens firma tecknas var for sig av
ordforanden, sekreteraren och kassoren. TC, GA och PT fylide i en blankett angdende

teckningsratten.

d. Resekostnader
Diskuterades kostnaderna for styrelseledaméternas resor till Stockholm for tvd

styrelsesammantriiden per dr. Enighet forelag att personliga sammantraffanden var att
foredra framfor telefonkonferenser.

@Shii: Beslots enhilligt att fortsitta med sammantriden tod gdnger per dr.

e. Gunnar Levin-fonden
GA informerade att styrelseordféranden i Svensk Forening for Niéringsldra (SFN), Anita Laser

Reutersward, foreslagit att SFKN dvertar den ekonomiska forvatlningen av Gunnar Levin-
fonden. SEN avser att ta upp fragan pd sitt arsmote i var.

E{Jsluf: Styrelsen stiillde sig enhilligt positiv till att SFKN dvertar Gunnar Levin-fonden.

f. Ersatting fér medarrangemang av konferens
Frigan viicktes huruvida SFKN erhéllit ersattning avseende konferensen om aptit pa

Liikaresillskapet hosten 2000 i samarbete med Vetenskapsakademiens Nationalkommitté for
Niringslira och Swedish Nutrition Foundation (SNF).

| Bestut: Uppdrogs at PT att undersika om ersattning inkopmmit avseende denna konferens.

g. Behov av okade ekonomiska intikter

Diskuterades olika satt att 6ka intikterna.

- SFKN ir inbjuden som medarrangor till hostens planerade konferens om "Mat och
fysisk aktivitet” pa Likaresillskapet 011120. Detta méte bor betinga en betydande intakt.

- Auvgifter fran de associerade medlemmarna bor betinga en inkomst om 3.850 kriar
forutsatt alla viljer att kvarsta som associerad medem.

- Sponsring fran industrin. Inget beslut fattades.

- Héjning av medlemsavgiften. TC meddelade att SWESPEN tar ut en medlemsavgift om
450 kr/ar som dé inkluderar medlemskap i ESPEN och darmed tidskriften “Clinical
Nutrition”. Styrelsen ansag att medlemsavgiften ej bor hojas for ndrvarande.

6. Undervisning
a. Grundutbildning
GA sammanfattade liget. Inget nytt har framkommit. Styrelsen anséag att det vore virdefullt
om nagon medicinsk fakultet formellt antog Nationellt bascurriculum i klinisk nutrition for
likarnas grundutbildning. Programkommittén i Stockholm och Utbildningsnamnden i Lund
har bada erhallit lokalt anpassade modifikationer av det nationella dokumentet fran
respektive referensgrupp i klinisk nutrition, men dnnu har inga beslut fattas.

b. Specialistutbildning

- ST-lakare: Ingen ST-lakare genomgar f.n. specialistutbildningi klinisk nutrition.

- SK-kurs: IB diskuterade att det f.n. knappast finns underlag for ndgon ny SK-kurs i
klinisk nutrition i landet, sarskilt som den s.k. “KN-kursen” ges édrligen. Ddremot finns
det troligen en marknad fér en gemensam nordisk kurs som ev. kunde cirkulera mellan
olika nordiska universitet. En dylik kurs kunde ev. vara 2-3 dagar lang. GA informerade
dven om ldkarorganisationernas nya portal, Ronden (www.ronden.se) dar man senare
avser att erbjuda interbetbaserade vidare- och fortbildningskurser som led i continuous
medical education (CME). Inget beslut fattades i denna fraga.



SoS-rapporten

TC hade kallat till ett méte mellan SFKIN, SWESPEN, Dietisternas Riksforbund och
nutritionsndtverket for sjukskoterskor hos TM pé Socialstyrelsen 010111. Fran SFKN medverkade
TC, IB och TM. GA var inbjuden, men hade forhinder. Minnesanteckningar fran motet bifogas
protokollet (bilaga 2). Som framgar har har gruppen har antagit namnet " Arbetsgruppen fir
utveckling av nutrition i vird och omsorg”. Man har dragit upp riktlinjer for det fortsatta
utvecklingsarbetet och avser dven att forsoka utka gruppen med fler organisationer, t.ex. Svensk
Eérening for Naringslara (SEN) och Swedish Nutrition Foundation (SNF).

GA foreslog att alla medlemmar i Socialstyrelsens expertgrupp som skrivit SoS-rapporten
informeras om den nybildade arbetsgruppen.

TM meddelade att SoS-rapporten har blivit mycket val emottagen och att den tryckts i drygt

500 exemplar. Likartidningens chefredaktor Josef Milerad bad att fa en kort anmiilan av
rapporten i samband med Riksstimman, men den blev ej publicerad. TM har nu fatt ett nytt
erbjudande att skriva en kort artikel om rapporten for Lakartidningen.

Beslut: Uppdrogs at TM
att skicka brev till alla 10 ledamiter i expertgruppen och informera om den nybildade arbetsgruppen
att forsika fi en artikel om SoS-rapporten publicerad i Lakartidningen

Samarbete med andra féreningar

a. Arbetsgrupp
Angéende bildande av “Arbetsgruppen for utveckling av nutrition i vdrd och emsorg” hanvisas till
punkt 7 ovan.

b. Tidskrift
Fragan vicktes om det vore mojligt att samarbeta med tidskriften Naringsforskning (Scand |
Nutr) som ges ut av Swedish Nutrition Foundation (SNF). Denna tidskrift &r den enda i sitt
slag pa svenska och fokuserar i hog grad sitt innehall pa basala biokemiska och fysiologiska
fragestillningar rérande kost/néringslira samt folkhélsa och epidemiologi och i mindre
utstrickning pa kliniska problem. Flera av SFKNss styrelseledaméter sitter med i ledningen
for SNF: NGA och IB sitter med i tidskriftens “editorial board” och TC och EF sitter med i

"nutrition advisory committee”. Inget beslut fattades. K e

{(;m-‘-:.m:h-wf
c. Forskningskonferens
Angaende arrangemang av forskningskonferens hanvisas till punkt 9 nedan.

Forskning

a. Utveckling av svensk nutritionsforskning
Diskuterades hur SFKN kan medverka till att utveckla forutsattningarna fér forskning inom
Klinisk nutrition i landet. TC meddelade att NGA tagit upp tanken pa att Swedish Nutrition
Founation (SNF) i samband med sitt 40-arsjubileum i &r skulle arrangera en konferens i syfte
att stimulera forskning inom nutritionsomradet.
Forslaget vicktes att den ovan namnda “Arbetsgruppen for utveckling av nutrition i vard och
omsorg” arrangerar en gemensam workshop for ett 30-tal sarskilt inbjudna deltagare dar dven
ovriga intresserade dr valkomna. Syftet skulle i forsta hand vara att samla aktiva
nutritionsforskare till en samlad diskussion kring hur den framtida svenska forskningen inom
klinisk nutrition borde organiseras. I ett senare skede kunde vi arrangera en ny
workshop /konferens som riktar sig mera mot beslutsfattare inom forskningsraden,
departement, landsting, kommuner, Socialstyrelsen etc.

Beslut: Uppdrogs dt TC att inleda planeringen av en heldags workshop pd Likaresillskapet fredagen 5
oktober. Betonades att motet bor arrangeras av ” Arbetsgruppen for utveckling av nutrition i vird och
omsorg”




b. Finansiering av forsknin
Diskuterades olika mojligheter till finansiering av ny, angelagen nutritionsforskning mot
bakgrund av bla. den farska SoS-rapporten. Flera ledamoter uppgav att de fatt avslag pa
ansokningar till t.ex. Vardalstiftelsen ddr man motiverat avslagen med att nutritionsforskning
inte bedomdes som angelagen eftersom “kunskaper redan finns”,
GA tog ater upp fragan om strategisk utveckling av klinisk nutritionsforskning i Sverige
kunde ske analogt med hur de nuvarande, huvudsakligen prekliniska, institutionerna for
nutrition utvecklades under 1970-talet efter Bror Rexeds utredning. GA namnde mdjligheten
av alt ansoka om medel hos stiftelsen for strategisk forskning for att etablera kliniska
nutritionskliniker/enheter vid flera universitetssjukhus med uttryckligt uppdrag att bedriva
Klinisk behandlingsforskning inom nutritionsomrédet. Inget beslut fattades.

10. Hemsida
Diskuterades hurivida styrelsen skulle skapa en hemsida sjélv eller invinta det erbjudande som
Ronden kommer att lamna till alla sektioner /specialitetsforeningar senare i dr betraffande
upprattande av en hemsida. Hiir kommer bl.a. aven att ingé en support-funktion respektive
erbjudande om annons-intikter.

rBesIut: Beslits avvakta Rondens erbjudmrde,

11. Hostmote
TC informerade om planeringen av hostens konferens "Mat och fysisk aktivitet ” i samarbete mellan
SFKN, Vetenskapsakademiens Nationalkommitté for Naringsldra och Swedish Nutrition
Foundation. Konferensen planeras till tisdagen 20 november pa Lakaresallskapet.

12. ESS-gruppens arbete "Mat for sjuka”

IB informerade om gruppens arbete. ESS-gruppen har tillsatts av Livsmedelsverket. Det mesta
skrivarbetet utférs av en mindre grupp i Goteborg bestdende av Ingvar Bosaeus, Lasse Ellegdrd,
Elisabet Rothenberg och Ulla Balknis. Man planerar att lagga fram sitt forslag till
Livsmedelsverket under hosten.
Man har diskuterat att definiera tre kosttyper for sjuka individer utgiende fran tre nivaer
energiprocent fett:

- 30 E% fett: Motsvarar de svenska naringsrekommendationerna.

- 40 E% fett: Motsvarar “svensk normalkost” (anpassad fér sjuka)

- 50 E% fett: Avser patientgruppen “smadtare”.
GA tog upp fragan om vilken typ av rekommendationer som ESS-gruppens kommer att lagga
fram. Han foreslog att rekommendationer i forsta hand ges betriffande dels kvalitetssikring av
maten pé tallriken, dels betraffande definitioner av termer och begrepp kring ordinationer av mat
och niring (t.ex. begreppen konsistensanpassad kost, specialkost, portionsstorlek etc) medan mat
till enskilda patienter bor alltid bor vara féremal for individuell ordination baserad pa analys av
nutritionstillstandet integrerat med 6vriga medicinska och sociala forhéllanden i det enskilda
fallet.

13. Ovriga fragor
Inga 6vriga fragor hade anmiilts.

s@pl*

010218

Bilagor
1. Lista med namn, adress och telefonnummer till styrelsens ledaméter (1 sida)

2. Kopia av “Minnesanteckningar — Fortsatt arbete med Socialstyrelserapporten ‘Naringsproblem i
vard och omsorg, 01-01-11, Socialstyrelsen” (2 sidor)
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01-01-17

Minnesanteckningar — Fortsatt arbete med Socialstyrelserapporten
“Niringsproblem i vard och omsorg”, 01-01-11, Socialstyrelsen.

Nérvarande: Tommy Cederholm (sammankallande, SFKN), Ingvar Bosaeus (SFKN), Olle
Ljungqvist (Swespen), Torsten Mossberg (SFKN och Socialstyrelsen), Elisabet Rothenberg
(DRF) samt Ann Odlund Olin (Nutritionsnditer).

1. Fortsatt spridning av rapporten.

A. Socialstyrelsens informationsavdelning skickar rapporten till tidskrifter:
Likartidningen, Naringsforskning, Nordisk Geriatrik, Vardfacket,
Sjukskotersketidningen, Dietisten, Dietistaktuellt, Omsorgsnytt, Dagens Medicin, Vir
Foda, Vird i Norden, Primirvérdstidningen, Livstecknet, SSF-nytt, PRO:s tidning,
SPF:s tidning, Landstingsvarlden, Kommunaktuellt, Medikament, Incitament.

B. Skilt fran Socialstyrelsens utskick skickar samarbetsgruppen ett brev till resp.
tidskrift (undertecknat av oss i var egenskap av representanter for de olika
organisationerna) som berittar att rapporten finns, ett kort referat av rapporten och hur
och varfér man bor anviinda rapporten. Ev. kan vi bifoga ett utkast till artikel,
Torstens sammanfattning kan anviindas som skelett.

C. Ett e-mail (modellbrev) skickas till samtliga medlemmar i de organisationer vi
representerar.

2. Vi diskuterade hur rapporten kan anviindas for att stdrka nutritionens position pa
universiteten. Vi var dverens om att akademisk klinisk nutrition bést utvecklas integrerat
med klinisk verksamhet. De sirskilda enheterna for nutrition som ér forlagda utanfor
sjukhusen har ofta svarigheter med integrering i klinisk sjukvard. Det betyder att vi bade
bor striiva efter att férstdrka nutritionsakademisk verksamhet pa klinikerna och dven att
stotta de institutioner for nutrition som redan finns. Svérigheter med finansiering av
akademisk verksamhet diskuterades. Det framfordes att finns det villiga finansiérer (t.ex.
landsting, industri, Socialdepartementet) &r det sillan svart att skapa universitetstjinster,
inkl professurer. Genom att t.ex. inbjuda till fordjupningsseminarier med i
sammanhanget intressanta organisationer kan vi i bista fall gora behovet av akademiska
satsningar (ekonomiskt) tydligt. Sadana seminarier bor engagera akademiskt framstédende
personer. Vi behover dessutom utveckla arbetsmetoderna for nutritionsforskning. Den
traditionella modellen med randomiserade kontrollerade placebostudier kanske inte alltid
ar tillimpningsbar. Olle berdttade en del om Henrik Kehlets arbetsmetoder i Danmark.
Den aktuella situationen pa larosdtena idag diskuterades. I Goteborg har professuren i
klinisk nutrition dragits in (Ingvar Bosaeus har nu en adjungerad professur). I Uppsala
kommer professuren i nutrition att utlysas sannolikt under detta ar och vi bor arbeta for att
den besiitts av ldamplig person.

3. Slutligen diskuterade vi hur praktisk nutritionsverksamhet pa sjukhus och i omsorg kan
utvecklas. Det ir viktigt att engagera/intressera personer i beslutsfattande positioner
(Chefsoverldkare, MAS:ar o.1). Vi bor presentera forslag till I6sningar snarare dn att ange
problem.

- Betriiffande sjukhusens verksamhet kan det handla om att presentera modeller for att
identifiera riskindivider, att definiera vad en basal nutrition innebér (t.ex. vilka
minibehov som giller for alla individer), att utveckla kontinuerligt pigaende
vidareutbildningsprogram. Pa enhetsniva (avd/klinik/division/sjukhus) bor
tviirprofesionella nutritionsenheter bildas.




Nir det giller dldreomsorg handlar det bl a om att férena socialtjénstlagens intentioner
med hilso- och sjukvardslagen. Identifiera ansvarsomraden. Bistandshandlidggarna ir en
nyckelgrupp, dessa har ofta ett starkt socialt fokus. Vardkedjeperspektivet dr viktigt; dvs
att riskpatienter identifieras pa sjukhusen, nutritionsinformation fors 6ver till kommunen
som har ett fungerande atgidrdsprogram. I detta atgidrdsprogram kan ligga normen for
nattfasta och for mdltidsordning och kostrutiner, inkl. kvalitetssikring av
matupphandling. Detta ir dtgiirder som relativt litt kan genomforas och som ér
okontroversiella.

En mélsittning fér samarbetsgruppen kan vara att utifran rapportens innehéll utarbeta en
kortfattad praktisk manual avseende utredning, behandling och dokumentation. Det ér
fn inte aktuellt for Socialstyrelsen att sta bakom ett normerande dokument.

ESS-gruppen, med Ingvar Bosaeus i spetsen, arbetar fn med att slutfora dokumentet “"Mat
for sjuka” som planeras vara klart under aret 2001. Genomslaget for detta dokument, som
ir av normerande karaktir, kan forhoppningsvis forstédrkas av det intresse som SOS-
rapporten har skapat/skapar.

Vi beslot att 16sligt sammanfoga en samarbetsgrupp bestaende av de niarvarande
representanterna fran SFKN (dvs Likarsillskapets sektion), Swespen, Nutritionsnétet och
DRF. Forhoppningsvis kan dven Svensk forening for ndringsldra (SFN) och Swedish
Nutrition Foundation (SNF) engageras. Anita Laser Reuterswird och Nils-Georg Asp ska
tillfragas. I ett senare skede vore det bra att dessutom fa med representanter fran
Livsmedelsverket, Landstingsforbundet och Kommunforbundet. I slutindan kanske dven
Socialstyrelsen kan std bakom vissa utlatanden. Som ett forsta forslag p4 namn kallade vi
oss Arbetsgruppen for utveckling av nutrition i vard och omsorg.

Nista mote bestdmdes till den 19/3 kI 10 — 12 och vi kommer da att vara pa
Likarsallskapet.

Tommy Cederholm
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