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Sammanfattning

En utredning av lakarstudenternas uppfattning om mingden N-relaterad (N = nutrition) undervisning
under likarutbildningen vid Karolinska Institutet 1995/96 visade p4 en total undervisningstid om

c:a 176 lektionstimmar = 132 heltimmar motsvarande c:a nio veckors undervisning.
Programkommittén uppdrog 1997 &t de 11 kurskommittéerna att géra motsvarande “N-mérkning” av
lirarnas uppfattning om respektive terminers undervisning och gav Gunnar Akner i uppdrag att
sammanstilla resultatet.

Alla kurskommittéer har besvarat Programkommitténs forfragan, tre dock forst efter drygt tvé ér trots flera
paminnelser. :

Studenternas svar 1995/96 var betydligt mer innehallsrika och detaljerade dn kurskommittéernas
genomgéende kortfattade svar. De mest utforliga lérarsvaren har lamnats av KK3 och KK6. Ingen
kurskommitté har forsokt uppskatta tidsdtgangen for N-relaterade moment under respektive termin.
Sammanstillningen visar att lirarnas uppfattning om méngden N-relaterad undervisning pé KI i hog grad
liknar studenternas bedémning for c:a 3 &r sedan. Skillnader finns fr.a. for termin 3, 6, 7 och 10 och verkar till
stor del bero p& hur man uppfattar begreppet ”“N-relaterad”. I uppdraget till studenterna 14g att tolka
begreppet i vid mening. Det bér dven framhallas att det skett vissa omdisponeringar av kurser mellan olika
terminer, vilket forsvarar jamforelsen. '

Amnet Klinisk nutrition undervisas av en lang rad olika institutioner under grundutbildningens alla 11
terminer, men har hittills skett utan vare sig malbeskrivning eller koordinering.

Om programkommittén vid KI finner att &mnet Klinisk nutrition dven fortséttningsvis bor undervisas helti
form av “strimning” krévs en avsevirt férbattrad koordinering mellan N-avsnitten pa de olika terminerna.

Socialstyrelsen har sedan 1998 tillsatt en expertgrupp med uppdrag att utreda fragan om “Underndring i
svensk sjukvéard”. Torsten Mossberg ar ordforande och Gunnar Akner sekreterare i utredningen. Gruppens
slutrapport kommer att redovisas under &r 2000. Det &r vél dokumenterat att nutritionsproblem &r mycket
vanligt forekommande inom sjukvérden, bdde i form av hyponutrition (= malnutrition, undernéring) som
hypernutrition (= obesitas, vervikt). Trots detta saknar skolmedicinen i Sverige i stort sett helt en
infrastruktur for handléggning av kliniska problem, utbildning och forskning inom klinisk nutrition.

I ménga fall hanteras nutritionsproblematik inte alls, vare sig diagnostiskt, terapeutiskt eller ur
riskfaktorsynpunkt, trots dess stora kliniska, prognostiska och samhillsekonomiska betydelse.

Karolinska Institutet har stora forutsattningar att ta ett samlat grepp pa denna viktiga fraga genom att
medverka till att organisera en kvalificerad undervisning i klinisk nutrition baserad pé en val férankrad
malbeskrivning som godkants enhilligt av Lakaresllskapets sektion for nutrition och landets alla sex
koordinatorer i klinisk nutrition vid de olika medicinska fakulteterna.

En satsning p& utveckling av klinisk nutrition kommer troligen dven att radikalt forbéttra mojligheterna att
rekrytera lakare till specialistutbildning i klinisk nutrition. En s.k. “Utbildningsbok” som reglerar
specialistutbildning av likare i klinisk nutrition blev klar hosten 1999 och innebér en férdjupning av de olika
delarna av malbeskrivningen f6r likarnas grundutbildning.

Forslag
Mot ovanstiende bakgrund féreslér jag pé Referensgruppens for klinisk nutrition vagnar:

att Programkommittén officiellt uttalar att det dr angeléget att forbattra undervisningen i klinisk nutrition
for lakarstuderande vid KI

att Programkommittén formellt faststaller forslaget till “Lokalt bascurriculum i klinisk nutrition vid
Karolinska Institutet” att anvindas under ldkarutbildningen pé KI

att Programkommittén ger Referensgruppen for Klinisk nutrition vid KI mandat och uppdrag att fortsétta
arbetet med att forbattra undervisningen i klinisk nutrition vid KI

att Programkommittén ger fortsatt mandat 4t Gunnar Akner att vara koordinator i klinisk nutrition vid KI

att Programkommittén ger Referensgruppen i klinisk nutrition i uppdrag att verka for i) mer koordinering
av nutritionsrelaterade moment mellan olika terminer av likarutbildningen; ii) mer praktiska inslag i
undervisningen (t.ex. kostanalys, bedémning av nutritionstillstand); iii) genomféra regelbundna anonyma
diagnostiska prov i klinisk nutrition vid KI T11 ddr proven schemalégges i samrad med KK11 samt

iv) regelbundet redovisar resultatet av utvecklingsarbetet for Programkommittén.




Bakgrund

Sedan 1994 har Svenska Lékaresillskapets sektion for nutrition drivit ett nationellt utvecklingsarbete i syfte
att férbattra 1dkarnas grundutbildning inom dmnesomrédet klinisk nutrition. Vid sitt &rsméte 1995 antog
sektionen enhalligt ett “Nationellt bascurriculum i klinisk nutrition for likarutbildningen”. Amnet betecknas
“Klinisk nutrition” for att betona att undervisningen bér ha tydlig klinisk relevans, att det bor avgréansas fran
det betydligt storre mnet “Nutrition” samt att det br 6verensstimma med den internationella
beteckningen “Clinical nutrition”. Nationellt bascurriculum &r uppdelat i fyra huvuddelar:

1) Basal fysiologi och patofysiologi, 2) Diagnostik, 3) Behandling och 4) Prevention.

Sedan 1996 har arbete inletts vid alla sex universitetsorterna med att utforma lokalt anpassade
malbeskrivningar i Klinisk nutrition utgaende frén det nationella dokumentet.

I mars 1996 utsdg davarande Utbildningsndmnden vid Karolinska Institutet Gunnar Akner till koordinator
for en referensgrupp bestdende av nio personer, varav 4 kliniker, 3 prekliniker och 2 studenter. Gruppens
uppdrag var att till Utbildningsndmnden ldmna forslag till en for Karolinska Institutet anpassad lokal
version av Nationellt bascurriculum i klinisk nutrition. Under arbetets gang besl6t den prekliniska
representanten fran Inst. fér medicinsk niringslira vid Novum, Huddinge Sjukhus, Michael Sjostrém, att
lamna gruppens arbete. Institutionen har dérefter j utsett ndgon ny representant eller pa annat sitt hort av
sig till referensgruppen.

For att belysa den pdgéende nutritionsutbildningen vid KI har jag i samrad med Medicinska Féreningen
(MF) pa KI genomfort tva sirskilda utredningar, vilka tidigare inlamnats till Utbildningsndmnden:

1. ”Utredning angdende ‘N-mirkning” (N = nutrition) av ldkarutbildningen vid Karolinska Institutet
1995/96” (32 sidor).
Denna “N-mirkning” genomfordes i nidra samarbete med Medicinska Foreningen pa KI dér studenterna
bedémde mingden “N-relaterade” (N = nutrition) moment under likarutbildningens 11 terminer.
Resultatet visade att N-undervisningen vid KI omfattade c:a 132 heltimmar = 176 lektionstimmar. Detta
motsvarar c:a 9 veckors undervisningstid (inkluderande klinisk tjanstgoring, inlisning och examination)
vilket i laingd motsvarar likarutbildningens langsta kurser.

2. “Resultat av Diagnostiskt prov i Klinisk nutrition fér medicine studerande pa T11 under vt 1996 vid
Karolinska Institutet” (10 sidor)

Resultatet av dessa utredningar har sammanfattats i Likartidningen 1997; 94: 1731-9. Ett nytt diagnostiskt
prov i klinisk nutrition genomfordes vintern 1998/99 gemensamt i Link6ping, Lund och Stockholm.
Resultatet planeras att publiceras i Lakartidningen under ar 2000.

Aktuell inventeringsstudie

Referensgruppen for klinisk nutrition vid KI inlimnade ett enhilligt forslag till “Lokalt bascurriculum i klinisk
nutrition for likarutbildningen vid KI” 970330. Programkommittén vid Karolinska Institutet beslot 970527 att
“varje kurskommitté ser ver bascurriculat och prickar av vilka moment som undervisas pé respektive
termin”. Vid sitt ssmmantride 971023 beslét programkommittén att kurskommittéernas svar skulle “skickas
in till Reet Joandi — dead-line 971216. Gunnar Akner sammanstéller inkommet material”.

I bérjan av hosten 1999 hade svar inkommit fron KK 1, 2, 3, 8, 10 och 11. Efter diskussion med
programkommitténs ordférande Jérgen Nordenstrém och sekreterare Reet Joandi skickade jag pa
Referensgruppens for klinisk nutrition véignar ett brev daterat 991022 med paminnelse till de fem
kurskommittéer som dé dnnu ej besvarat programkommitténs friga och bad dem inkomma med svar senast
991130. I brevet bad jag dven kurskommittéerna om férslag pa hur det fortsatta arbetet med att omsitta
malbeskrivningen i praktiken skulle kunna utféras under respektive termin.

Efter 991130 saknades fortfarande svar frén KK 4, 5 och 6. Efter kompletterande telefonkontakter under
bérjan av &r 2000 har samtliga kurskommittéer besvarat Programkommitténs férfragan.

Hir nedan sammanfattas resultaten for respektive kurskommitté. De olika skriftliga svaren bifogas som
bilaga 1-10. For 6vrig bakgrund hénvisas till tidigare framlagda rapporter enligt ovan.



Kurskommitté 1 Svar 980122 (bilaga 1, 2 sidor)

Ordforande Jan Ake Lindgren har besvarat enkiten.
Féljande “N-relaterade” (N = nutrition) moment tas upp under terminen:

Basal fysiologi och patofysiologi
Niringsdamnen (indelning)
Behov av energi och néring
Kroppens hantering av intagna nédringsamnen
Intermedidrmetabolism
Kost och livsmedelskunskap
Intag av livsmedel, energi och nédringsdimnen
Reglering av fodo- och vitskeintag
Kroppssammansittning

Diagnostik
Biokemiskt status med relevans for nutrition

Resultat av studentinventering 1996: 30 heltimmars N-relaterad undervisning

Kommentar

Studenten hade angivit en del moment som han anség var N-relaterade utan tidsangivelse. Han diskuterade
om denna termin egentligen inneh6ll ndgra N-relaterade moment alls (!).

Docent Jan Ake Lindgren ansag att T1 innehdll en stor del N-relaterade inslag och uppskattade méngden till
en hel undervisningsvecka (40 lektionstimmar = 30 heltimmar).

Kurskommitté 2 Svar 971002 (bilaga 2, 1 sida)

Ordférande Goran Sandberg framhaller att disponeringen av &mnets innehall ar fortjanstfullt tydlig och
fullstandig. Han ger forslag till ndgra éndringar och fortydliganden.

Foljande “N-relaterade” (N = nutrition) moment tas upp under terminen:

- Neurogena mekanismer for reglering av fédointag berdrs ytligt i samband med undervisning om
hypothalamiska funktioner pé kursen Nervsystemet.

- Teknik for parenteral nutrition berdrs ytligt pa kursen Anatomi och Organhistologi i samband med
undervisning om perifera och centrala veners férlopp.

- Alkoholism berérs i undervisningen av sjukvardsmetodik, etik i samband med temat Likare och
missbrukare.

- Koronarkarlssjukdom berérs ytligt p& kursen Anatomi och Organhistologi i samband med undervisning
om hjértats kranskérl och deras forsérjningsomraden.

Resultat av studentinventering 1996: 1 timmes N-relaterad undervisning

Kommentar
God 6verensstimmelse mellan lirare och student. Troligen dgnas ndgot mer 4n en lektionstimme at
N-relaterade moment.



Kurskommitté 3 Svar 970717 (bilaga 3, 13 sidor)

Ordférande Bo Rydqvist uppdrog at adjungerade ledamoten i kurskommitté 3, Gunnar Akner, att besvara
enkiten. :

Foljande “N-relaterade” (N = nutrition) moment tas upp under terminen:

Basal fysiologi och patofysiologi
Néringsamnen (indelning)
Behov av energi och néring
Kroppens hantering av intagna niringsdmnen
Intermedidrmetabolism (energidepéer)
Intag av livsmedel, energi och niringsimnen
Reglering av fodo- och vitskeintag
Kroppssammanséttning
Diagnostik
Biokemiskt status med relevans f6r nutrition (vitaminer och elektrolyter/spardmnen)
Behandling
Alkoholism
Diabetes mellitus
Hjiartkarlsjukdomar (koronarkirlssjukdom och kardiovaskuléra riskfaktorer)
Kronisk multiorgansvikt inom t.ex. geriatrik (malnutrition)
Pancreasinsufficiens
Leversjukdomar
Obesitas
Specifika bristtillstdnd (jarnbrist och vitamin K-brist)
Atstorningar
Prevention
Kost som riskfaktor resp. skyddsfaktor fér uppkomst av sjukdom
Vitaminer, mineraler
Maltidsfordelning

Mycket av ovanstdende undervisning tas upp under det knappt tvé veckor langa delavsnittet, “Digestion
och niringsfysiologi” under fysiologikursen. Enligt schemat upptar detta delavsnitt 26 lektionstimmar.
N-relaterade moment tas dock dven upp under andra delavsnitt av fysiologikursen.

Resultat av studentinventering 1996: 11 timmars N-relaterad undervisning

Kommentar
1. Troligen dgnas avsevirt mer &n 11 undervisningstimmar at N-relaterade moment under T3.

2. Som framgar ovan tas stora delar av Lokalt bascurriculums férsta delavsnitt “Basal fysiologi och
patofysiologi” upp under T3. De delar som behover kompletteras hdr &r bl.a.

- ”Kost och livsmedelskunskap”

- Traning i integrerad analys av kost/néringsintag, energiomséattning,

kroppssammanséttning och biokemisk reglering

Kost och livsmedelskunskap behover foreldsas under 1-2 lektionstimmar, i dvrigt kan dessa moment med
fordel undervisas som gruppseminarier i ett stationssystem med efterféljande uppf6ljning av analysen pa
bade individ- och gruppniva.
Delar av denna undervisning pa T3 bor upprepas under nagon av de kliniska terminerna, frslagsvis under
kurserna i medicin, geriatrik eller kirurgi.



Kurskommitté 4 Svar 000208 (bilaga 4, 1 sida)

Ordférande Anders Hjerpe har besvarat enkaten enligt foljande:

Det finns ingen specifik néringsldra i termind:s curriculum. Detta curriculum har férankrats hos de kliniska
institutionernas studierektorer och omfattar bara sadant som dom anser studenterna skall ha med sig nér
dom kommer ut pé kliniken. Detta curriculum &r enligt min mening snarast lite vl spéckat.

Resultat av studentinventering 1996: 4 heltimmars N-relaterad undervisning.

Kommentar:

Malbeskrivningsarbetet utgar fran begreppet “nutritionsrelaterad” och ej “specifik ndringsléra”. Vid
genomgang av core curriculum for T4 noteras att hér finns en rad nutritionsrelaterade moment, t.ex.
carcinogenes, diabetes mellitus, jirnintag, B12-brist, alkohol och leversjukdom, kronisk pancreatit,

cystisk fibros, osteoporos/osteomalaci, bristsjukdom, perifera neuropatier.

Troligen dgnas darfor avsevirt mer tid at N-relaterade moment &n vad som anges av kurskommitté 4.
Studentens bedémning att core curriculum fér T4 motsvarar c:a 4 timmars N-relaterad undervisning synes
dérfor rimlig.

Kurskommitté 5 Svar endast muntligt 000204

Tidigare ordférande Lennart Kaijser har limnat en del muntliga kommentarer per telefon 000204.

Resultat av studentinventering 1996: 9 heltimmars N-relaterad undervisning
Lennart Kaijser har ej kunnat gora ndgon detaljanalys men anser att detta kan vara en rimlig bedémning.

Kommentar
Larare och studenter férefaller eniga om mangden N-relaterade moment under termin 5.



Kurskommitté 6 Svar 991228 (bilaga 5, 6 sidor)

Ordférande Jan Ostergren har uppdragit &t Magnus Nord vid Inst. for medicinsk ndringsldra att besvara

enkidten.

Foljande N-relaterade moment tas upp under terminen:

L. Basal fysiologi och patofysiologi

II. Diagnostik

Behov av energi och néring
Metoder for bestimning av energiomséttning
Behov vid olika normalfysiologiska tillstand
olika &ldrar
fysiskt arbete
Rekommendation av energi och niringsdimnen

Kost- och livsmedelskunskap
Matcirkeln
Foérekomst av ndringsamnen i livsmedel
Glykemiskt index

Intag av livsmedel, energi och ndringsdmnen
Metoder att studera kost/livsmedels-intag
Medelintag och spridning av intaget av kost/livsmedel i Sverige
Medelintag och spridning av energi- och néringsintag i Sverige
Internationella jamforelser

Reglering av fodo- och vitskeintag

Kroppssammansittning
Kroppens homeostatiska reaktion vid olika stresstillstand, t.ex.
sjukdom

Nutritionsanamnes
Tidigare kost- och néringsintag
Vikt- och langd-utveckling
Social situation i relation till f6dointag
Atfunktion (t.ex. aptit, armmotorik, tuggning, svéljning)
Mag-tarmsymptom (t.ex. illaméaende, krikning, diarré)
Ovrig anamnes i tillampliga delar

Samarbete likare — dietist — 6vriga personalkategorier

Nutritionsstatus
Vikt och langd
Midja-stuss-kvot
Kroppssammansittning
Energiomsiétining
Kalkyl: Schablon, Harris-Benedicts ekvationer
Funktionsférmaga t.ex. rorlighet, muskelstyrka
Allminfysikaliskt status presens i tillimpliga delar

Biokemiskt status med relevans f6r nutrition
Lipidstatus: =~ S-triglycerider, S-kolesterol, LDL-kolesterol, HDL-kolesterol
aterogent index (LDL/HDL)
Proteinstatus: Serumproteiner, N-balans
Vitaminer och elektrolyter /spardmnen,
t.ex. S-B12, S-folat, S-Na, S5-K, S-Mg, 5-Ca, jarnstatus
Endokrint status, t.ex. B-glukos, HbAlc, thyroideastatus
Immunfunktion, t.ex. hudtest vid fédodmnesallergi eller malnutrition



III. Behandling

A. Tillférselvédgar

Peroral nutrition

Kosttyper
normalkost
specialkoster
laktosfri kost
glutenfri kost
konsistensanpassad kost
Kosttillskott
Berikning

Kontroll av behandlingseffekt

B. Nutritionsbehandling vid etablerad sjukdom

For alla sjukdomstyper géller:
Berdkning av behov
Sammansittning av l1amplig kost
Monitorering av intag/compliance
Bedomning av behandlingseffekt

Specifika sjukdomstillstind

¢ Diabetes mellitus
Maltidsférdelning
Se dven nedan ang. "Hjért-karl-sjukdomar”.

o Hjart-karl-sjukdomar
Koronarkérls-sjukdom
Ovriga aterosklerotiska kdrlmanifestationer
Metabolt syndrom
Kardiovaskuldra riskfaktorer

1. Behandlingsindikationer och malnivéer:
Sammanvigd riskbeddmning av:
BMI, midja-stuss-kvot, S-kolesterol, S-triglycerider,
blodtryck, B-glukos
2. Rekommendationer:
- energiintag vid etablerad hjartinsufficiens och/eller
kardiovaskuldra riskfaktorer
- lipidintag: kvantitativt och kvalitativt
- kolhydratintag: kvantitativt och kvalitativt
- omsattning till konkreta kostrad

e Kronisk multiorgansvikt inom t.ex. geriatrik

e Maligniteter
Maligna tumoérer med betydande nutritionsproblem, t.ex. GI-cancer

e Obesitas
Beteendeférandring
Maltidsplanering/méltidsfordelning
e Specifika bristtillstind

Jarnbrist

Nutritionsbehandling inom geriatrik




C. Ovrigt
Pedagogiska metoder for kostsamtal.
Hjalpmedel
Samarbete ldkare - dietist - 6vriga personalkategorier

IV. Prevention
Samband mellan kost och hilsa nationellt och internationellt
Nutritionsepidemiologi: skillnader mellan/inom populationer
Socioekonomiska faktorers betydelse

Matkulturer
Kost som riskfaktor respektive skyddsfaktor for uppkomst av sjukdom t.ex.

Lipider

Kostfibrer

Antioxidanter

Vitaminer

Omfattande: Kemi och egenskaper

Foérekomst i livsmedel
Biologiska effekter

Maltidsférdelning

Preventiv intervention
Indikationer
Individ- och gruppniva

Kostrekommendation till olika malgrupper
Medelalders
Aldre
Betydelsen av differentiering av kostinformation

Samband kost - motion

Likarens roll inom nutritionsomradet
Primédrvard
Aldreomsorg
Sjukhusvérd

Resultat av studentinventering 1996: 16 heltimmars N-relaterad undervisning

Kommentar

Enligt lararenkiten undervisas stora delar av Lokalt bascurriculum i klinisk nutrition under T6, varfér man
hir troligen dgnar avsevirt mer 4n 16 undervisningstimmar &t N-relaterade moment.

Den stora diskrepansen mellan studentens och lirarens bedémning beror troligen delvis pa skillnader i hur
man uppfattar begreppet “nutritionsrelaterad”.



Kurskommitté 7 Svar 991029 (bilaga 6, 1 sida)

Ordférande Agneta Philipson har besvarat enkiten.

Féljande “N-relaterade” (N = nutrition) moment tas upp under terminen:
Diarré-sjukdomar
Resultat av studentinventering 1996: 19 timmars N-relaterad undervisning

Kommentar

Studenten hade angivit en 1ang rad N-relaterade moment, men ¢j tidssatt dessa (v.g. se studentrapporten fér
utforlig redovisning). Studierektor, universitetslektor Anders Bergendorff vid Institutet for miljdmedicin,
ans&g 1997 att en betydande del av denna 7-veckors kurs var N-relaterad och bedémde att en veckas
undervisning (20 lektionstimmar = 15 heltimmar) borde N-mérkas.

Troligen dgnas dérfér avsevért mer tid &t N-relaterade moment dn vad som anges av kurskommitté 7.

Kurskommitté 8 Svar 971215 (bilaga 7, 1 sida)

Ordférande Torgny Svenberg har besvarat enkiten.

Féljande “N-relaterade” (N = nutrition) moment tas upp under terminen:

Intravends vitsketerapi, olika typer, olika tillstind
Total parenteral nutrition

Enteral nutrition

Olika katetrar mm for enteral nutrition

Nutrition infér och efter operation

Resultat av studentinventering 1996: 4 timmars N-relaterad undervisning

Kommentar
Troligen god dverensstimmelse mellan ldrare och student.

10



Kurskommitté 9 Svar 991208 (bilaga 8, 1 sida)

Ordférande Britta Rynnel-Dagoé har uppdragit at universitetslektor Margaretha Bagedahl-Strindlund
att besvara enkéten.

Foljande “N-relaterade” (N = nutrition) moment tas upp under terminen:

Alkoholism
Atstérningar
Problem med samtidig vitamin B- och glukostillforsel vid alkoholavgiftning

Margaretha Bagedahl-Strindlund betonar att nutritionsproblem belyses “6versiktligt” under terminen.

Resultat av studentinventering 1996: 17 timmars N-relaterad undervisning

Kommentar

Studenten ansag att det forelag “nist intill obefintlig undervisning i nutrition under termin 9”.
Studierektor Sture Liljeqvist bedémde under ht 1996 att en stor del av kursen i beroendeldra innehéller
N-relaterade moment och uppskattade att c:a en vecka av den tvé veckor langa kursen dgnades at
detta, fr.a. alkoholproblem.

Troligen dgnas darfor avsevért mer tid 4t N-relaterade moment &n vad som anges av kurskommitté 9.

Kurskommitté 10 Svar 971115 (bilaga 9, 1 sida)

Ordférande Ann-Britt Bohlin har besvarat enkéten.
Sedan 1996/97 har betydande foréndringar gjorts av undervisningen. Pediatrik undervisades t.ex. tidigare
pa T11, numera pé T10.

Foljande “N-relaterade” (N = nutrition) moment tas upp under terminen:

Amning

Det normala barnets uppfodning inkl. modersmjolkserséttningar och véllingar

Kost vid diabetes mellitus

Kost vid malabsorptionstillstand s&som celiaki, komj6lksproteinintolerans, laktosintolerans

Resultat av studentinventering 1996: 15 timmars N-relaterad undervisning

Kommentar

Studenten hade angivit c:a 8 timmars N-relaterad undervisning for den tidigare T11, men samtidigt
kommenterat att barnkursen till stor del bestr av nutrition. Prefekten Bengt Persson ansdg 1996 att det dr
rimligt att en veckas undervisning (20 lektionstimmar = 15 heltimmar) b6r N-mérkas.

Troligen foreligger god 6verensstimmelse mellan ldrare och student.
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Kurskommitté 11 Svar hosten 1997 (bilaga 10, 1 sida)

Ordférande Anna-Karin Furhoff har besvarat enkéten. Sedan 1996/97 har betydande foréandringar gjorts av
undervisningen: Allmdnmedicin undervisades t.ex. tidigare pa T10, numera pé T11.

Foljande “N-relaterade” (N = nutrition) moment togs tidigare upp under terminen:

Nutritionsundervisning i samband med studenternas tjanstgoring pa vardcentral
- kost till diabetespatienter
- rddgivning kring livsstilsfaktorer
- patienter med lipidrubbningar, hypertoni och diabetes.

Troligen undervisas nutrition i ndgon mén @ven under geriatrikkursen.

Resultat av studentinventering 1996: 4 timmars N-relaterad undervisning

Kommentar

Troligen dgnas mer tid &t N-relaterade moment 4n vad som angavs av studenten.

KK11 betonar att “Icke-medikamentell behandling, livsstilsforandring dr de begrepp vi anvénder, snarare dn
nutrition”. Detta illustrerar problemen med att kvantifiera undervisningen i klinisk nutrition under
lakarutbildningen.
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