exempel pa akustikprincipen —
den som vésnas mest far det
bast — i stéllet for att den som
behover det bast far mest. Vil-
ka l&rdomar kan vi dra av det
intréffade? Vad skavi gorafor
at verkligen stérka de svaga
gruppernainom sjukvarden?
Mikael Hoffmann
avdelningen for klinisk far-
makologi, Universitets-
siukhuset, Linkdping
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Goda erfarenhe-
ter av informa-
tion via Internet

Anders Rosén beskriver i
Patienten och internet: En ny
utmaning for lakarkdren i L&
kartidningen 3/97 fenomenet
att patienter tar fram informa-
tion via Internet om sitt eget
sjukdomstillsténd och dess be-
handling.

Min erfarenhet av detta &r
ett féraldrapar till ett prematurt
barn som hade mycket problem
i neonatalperioden med |ang-
varigt  intensivvardsbehov.
Foréldrarna tog via Internet
fram ett kompendium i neona-
tal intensivvard framstalt av
neonatol oger, neonatal skoters-
kor och pskykolog vid Univer-
sity of Wisconsin, center for
perinatal care, Meriter hospi-
tal, USA. Kompendiet besva-
rar fragor om behandlingar vid
olika tillstdnd s3som duktus,
NEC, infektioner, ICH, etc,
samt diskuterar omvardnads-
synpunkter, tex NIDCAP.
Foraldrarnajamforde informa-
tionen i kompendiet med den
information de erhdll av oss
om barnets tillstdnd och be-
handling. Vidare tog de fram
kompendiet och hangde upp
det pabarnetskuvos att |asator
dem som var intresserade. Via
Internet kommunicerade dess-
utom foréldrarna med andra
forddrar vérlden Over som
hadevarit, eller befannsig, i en
liknande situation.

Jag kan endast se positiva
sidor av att fordldrar tar fram
information om sitt barns till-
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sténd och behandling viaInter-
net. Den behandling som er-
bjudsbarni Sverige 1997 skall
vara pa hogsta mgjliga niva
och i paritet med vad som er-
bjuds av framstéende interna-
tionella centra. Om det dar-
emot inte & sa med den vard-
kvalitet vi erbjuder, &r dettaen
varningssignal for oss. Litet
tillspetsat skulle man kunna
siga att forddrarna pa detta
sétt bidrar till kvalitetssakring-
en av varden.

Har man rent

mjol i pasensa. ..

Har man rent mjol i sin me-
dicinska pése, dvs ar den vérd
man ger | topp kunskapsméas-
sigt, omvardnadsméssigt och
utrustningsmassigt, & insam-
lande av information via Inter-
net inget problem.

Hans Slldén

Docent, Overlakare,
KS/S:t Gorans §ukhus,
Stockholm

Storebror lagger
pussel, ge ho-
nom inga bitar!

Hur skaman som receptfor-
skrivarestdlasigtill snnyaar-
betsuppgift att vid varje for-
skrivningstillfallefragapatien-
ten om han/hon ger sitt god-
k&nnande till att receptet med
patientens fullsténdiga person-
nummer och forskrivet |ake-
medel for overskadlig framtid
lagras i en central datamaskin
hos Social styrelsen? Patienter-
nakommer ju att fraga oss om
var asikt i fragan.

Om man instdmmer i Tage
Danielssons rader:

Jag &r glad att statensdator

i sinfamn mig sluter in.

Han for mig ar en kurator

somvill kAnna vannen sin.

Ja, da tycker jag man med
gott samvete kan rekommen-
dera sina patienter att ge sitt
godkéannande.

Vi & dock manga som kan-
ner stort obehag infér att sdin-
tima detaljer samlas centralt

Lakartidningens forfattar-
anvisningar publicerades
senastinr 42/96. De

kan aven bestéllas fran
sekretariatet.

om alla medborgare i Sverige,

orofor att det ndgon gang, snart

eller i framtiden, kan bli sa att
registret missbrukas:

— kanske att man vill kolla att
négon anstalld pa ett karn-
kraftverk, en blivande mi-
nister eller ndgon inom for-
svaret & psykiskt stabil och
inte dtit lugnande tabl eter,

— kanske att ndgon journalist
genom mutor eller »hacker-
vagen» tar sinin i registret
och publicerar uppgifter
som man finner journalis-
tiskt intressanta eller

— kanske... barafantasin sét-
ter grénser.

For oss som tanker sa ar det
var skyldighet att upplysavéra
patienter om att ingen kan lam-
na garantier for att insamlade
uppgifter adrig kommer att
missbrukasoch att vi §dvaald-
rig skulle drémma om att 14ta
Socialstyrelsens dator fa veta
nagot om vilka mediciner vi
sava eventuellt konsumerar.
Tillsde nyareceptblanketterna
blir klara, vilket enligt uppgift
kan dréja ndgra manader, kan-
ske man skulle skaffa sig en
stdmpel med texten »Uppgifter
péreceptet far ¢ |amnasvidare
till Social styrelsens.

Carl Heyman

distriktsl&kare,

Vérdcentralen Bralanda

Skapa "frihet”
kring debatten
om ddden, inte
kliniker!

Sla vakt om friheten kring
valet av hur manniskor vill do
och nér och utred som Torbjérn
Tanngo foresdr i Lakartid-
ningen 1-2/97 om hur mannis-
kor dor. Det &r svért att tanka
sig att ett ytterligare institutio-
nalserande av doden i Sverige
skullekunnagaranteramannis-
kor/patienters frihet, inte ens
hospiset garanterar friheten!

Végen till doden kan vara
hogst personlig, liksom dnskan
att »uppleva» eller »inte upple-
va» Sin egen dod. »Att tvinga
manniskor att inte upplevaden
verkliga desperationen kring
ddden, ens egen dod &r ett sista
despotiskt forsok av samhallet
att utdva makt éver individen»
(Magli I).

Det &r ju vél kant ifran den

I AKADTINNINCEN o

internationella litteraturen
(Goffman, Foucault) hur fort
institutionaliserandet  skapar
ett eget »system» som distan-
serar sig ifrén patienterna och
deras behov och skapar sina
egna existentiellamotiv.

»Sjadvmordsklinik» & en
tveksam term Oversatt till itali-
enska och & mer dramatisk
skulle en eventuell debatt kun-
natesig, aven bortsett ifran re-
ligidsa aspekter, bara helt
manskligt. En liknande institu-
tion skulle féra med sig inte
bara en forandrad attityd till li-
vet och doden utan &ven tvinga
oss till stéllningstagande vi
aldrig bett om.

Det finns s mycket som &r
odtkomligt for rationella dis-
kussioner, aven i Sverige, det
lérde vi ju oss om inte annat av
alt det som Estonia-olyckan
forde med sig.

Det & val kanske innebor-
denav doden, dédensforandra-
de ansikte och métet med do-
den i livet vi skulle behdva
mycket mer kunskap och dis-
kussion om.

Marianne Bengtsson
Agostino
Rom

Lakartidningen
hekraftar sin
higertillhdrighet

Ledaren i 4/97 & helt poli-
tisk och kunde varit klippt ur
SvenskaDagbladet. Sympunk-
terna & tillatna att ha och far
géarna framféras men inte i en
yrkestidskrift som &tminstone
sager sig vara opolitisk. Bland
Lakarforbundets medlemmar
finns olika politiska uppfatt-
ningar. Lakartidningen bor ta
hansyn till det ochintei sinle-
dare gang pa gang varaett red-
skap i Timbros smedja.

Pal Svendsen

docent, Géteborg

Kommentar:

Tidigare svar

Pa3 Svendsen har nagra
ganger tidigare framfort lik-
nande synpunkter. Han har da
ocksafétt utforligasvar pasina
insdndare (43/94 och 1-2/95).
Vi hanvisar till dessakommen-
tarer.
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