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: maste en andring komma, balansetil diagnos, som har en betydande pla-
AnekdOtISk maste aterstéllas, &aven lakekonstaeseboeffekt och dessutom gor doktorns
medicin _ maste fa status som vetenskap. arbete roligare! Den borde inspirera

Det ar forhoppningsvis i detta syftesvenska kolleger att skriva ner sina
enn ren som boken »Patients and doctors. Lifesbésta och sdmsta» konsultationer och
y g changing stories from primary care»ge bransle &t den spirande gren av me-
av medicinen? har givits ut. Det &r en antologi utgiverdicinen vi kan kalla fér »anekdotisk».

av fyra allman- och familjemedicinare Som William Osler sade: »Listen to
fran Israel och USA. Har finns ett 50-tathe patient and he/she is telling You the
. bidrag fran lakare i ett 15-tal lander. Gediagnosis.»

Jeffrey M Borkan, Shmuel Reis, x o . treal.

Jack H Medalie, Dov Steinmetz, edd)1€nsam namnare ar patientens beréttel

Patients and doctors. Life-changing igr%gggfe?andelsersom lett fram tll la-

stories from primary care. 220 sidor. 1 1
Madison: University of Wisconsin u Sltuatlonsbundet
Press, 1999. ISBN 0-200-16340-7. ¢ yper av berdltelser 5 5 :
: ' ' Grovt sett ror det sig om tre typer av larande lamphgt
Recensent: Kristian Svenberg, diberattelser. Forst de rena »hjaltesagor- +..  1..
striktsléakare, Hammarkullens vardcennax, dar lakaren griper in i akuta situa- for lakar-
tral, Goteborg. tioner och raddar liv. Har ar utgangen . .
given och frAgetecknen f&. Sedan kom- utblldmngen
mer de historier som slutar i tvivel, dar
norma tekniska och vetenskapligdorfattaren ar oséker och famlar efter en
framsteg har gjorts inom medicinerdsning; slutligen nagra bidrag dar dok- Henry Egidius.PBL och case-me-
de senaste hundra aren. Men likval kldern kanner sig misslyckad eller tynggodik. Hur man gor och varfor. 96 si-
gar manga patienter pa att doktorn intav skuld. De senare berattelserna ar afor. Lund: Studentlitteratur, 1999. Pris
lyssnar, att de inte far en chans att fotast de mer intressanta. Vilka forutfattaca 230 kr. ISBN 91-44-01187-3.
fram sin »historia». de meningar har lakaren om patienten? . Ri 3
Den amerikanske lakaren Eric Casvilken roll spelar detta i bemotandety, F;Z}fr?;:gg rl.elig?e;pggglfstﬂiruTged
sell stéller frégan pé sin spets. Han haivad vet doktorn om patientens familigym¢ Magnus Hallén. Klinisk assistent
visar till Hippokrates (grekisk lakareoch hemsituation? Denna kunskap veg;, ecialistkirurg avde]ningen for Kirur- '
460-377 f Kr). Denne lade grundstenekar ha storre betydelse i manga andé) och gastroe’nterologi Universitets-
for den vasterlandska medicinen genoténder an Sverige. sjukhuset, Lund '
att havda att inga sjukdomar har 6verna- Hur kulturell paverkan kan ha avgo ! -
turliga orsaker — att de alla kan forstdsnde betydelse for utgdngen visas av dr
genom att studera biologiska férloppMiller fran USA. Han jobbar natt pa ett
Cassell menar att Hippokrates i och mesjukhus dar en ung, mexikansk kvinng ntresset for pedagogiska fragor inom
detta beredde vagen for en medicinsipererats for gallsten. Operationen gick l&akarutbildningen har vuxit starkt de
praktik dar lakaren inte langre kannebra. Pl6tsligt forsamras dock patientersenaste tva decennierna. Skalen hartill
nagot behov av att tala med patienten.Blodtrycket faller, andningen blir ytlig, & manga, bl a parallella férandringar
hon svarar inte pa tilltal. Prov visar inginom andra universitetsutbildningar
Patientberattelsen i fokus et, dropp hjalper inte. En bukoversikbch pd gymnasiet, delvis annorlunda
Langs vagen har ndgot hant. Manggas, denna ar normal. Lakaren tycker skyav p& lakares yrkesfunktioner men
lakare har forlorat formagan eller tappatiéra kvinnan mumla ndgot. Han har tiecksa en tilltagande »stofftrangsel» pa
intresset for att lyssna. Detta bekréaftagigare jobbat i Mexico och har hort taldkarutbildningen.
ju ocksa av modern forskning som visalas om begreppet »susto», forlust av sja-
att lakaren ger patienten i genomsnitt 1&n. Han chansar, tar rontgenbilden, Situationsbundet l&rande
sekunder att berétta sin historia. Seddréller den framfor hennes ansikte och Henry Egidius, psykolog och peda-
griper doktorn in med slutna, precisaager: »Har ar din sjal.» Sa trycker hagog med mangarig erfarenhet som lara-
fragor som tranger in patienten i etbilden mot hennes mage, éver operae och konsult inom ett flertal universi-
horn. Kommunikationen blir enkelrik- tionssaret. Och sa, efter nagra minutetetsutbildningar, bl a lakarutbildningen
tad och vagen till ratt diagnos och bestiger trycket och hon bérjar tala oclvid Lunds universitet, har nu gjort en

handling forsenad eller férsvarad. Orsasétter sig upp i séngen. konkret och praktiskt inriktad samman-
kerna till detta kan vara manga, ensidig fattning av de tv& pedagogiska koncep-
betoning pa det strikt biologiska i medi- Humorns betydelse ten problembaserat larande (PBL) re-

cinarutbildningen, tkad stress, snalare- | andra inlagg berérs humorns oclspektive case-metodik (CM). Metoder-
surser, den »bevis-baserade» medickrattets betydelse i konsultationema beskriver hur man arbetar med pro-
nens krav pa vetenskaplig exakthet, amotet med den doende patienten odbiem inom ett visst amnesomrade. Det
personalisering och harddata eller symed missbrukare, om sjukdom i dokeentrala ar att lata studenterna trana att
nen pa patientanekdoter som »oveteterns egen familj. Har finns ocksa ettésa sddana uppgifter som larandet i sig
skapliga». svenskt bidrag, fran Mats Falk, di-gar ut pa innan de har fatt de specifika
Det humanistiska arbetssattet, mestriktsldkare i Alstermo. Det &r en rerkunskaperna. PBL och CM tar sin ut-
betoning av individens upplevelser oclir6jd att Iasa denna bok. Den visar pa egiangspunkt i modern kognitionsforsk-
tankar, har trangts tillbaka. Men héaarbetssatt som sannolikt leder snabbanéng, dar bl a »encoding specificity»,
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betonas dvs ett situationsidet larande vant bade PBL och CM under kir liga i den kliniska ardagen, ochvén
som bla innebar att inlarningen blirurgkurserna pa lakarutbildningen ibegreppet kroniskt trotthetssyndrom
snabbare och fefktivare om indiiden Lund. Successt och i samrad med stu faller inom detta kunskapsomrade. Men
sjalv soler relevant kunskap for att han denterna har vi de senasté tiill tre begreppen ar inte enhethgeller tilk
tera ett erklighetstroget problem. aren nastan helvématt till CM. Skélen fredsstallande defierade. Tl detta
Egidius gor en grundlig jamforelsear bl a att metoden myek efterliknar kommer att det rader stor oenighet med
mellan PBL och CM samt gepokkreta det kliniska lakararbetetahcar mang avseende pa olika grundlaagde syn
regler och &empel pa hur de &vmete facetterade kliniska situationer och pasatt vid dessa tillstdnd hos forskare, som
derna praktiskt skall agindas. | PBL- tientfall, samt att den, inte minst i dessaepresenterar allt fran psylogiska till
situationer arbetar studenterna i ehesparingstiderfar sa@s \ara »lost reumatologiska aspekter
mindre grupp, upp till tio medlemmar nadsefektiv» da en till té larare och en
och nagon fran gruppen &r ordférandstudentkurs om 20-30 personer under Dokumentation
respekiwe sekreterare. Lararen fungenagra timmar kan behandla relasto av kongressbrelasningar
rar som handledare och introducerar vich och @emgripande problemstallining | strévan att & en mer allsidig belys
ett forsta mote en nedskein situation ar. Var uppfttning om PBL-metoden arning och samsyn anordnades 1998 en
eller ett handelseforlopp, men later i huatt den ommer bast till sin ratt inom devarldskongress (MYDPAIN '98) i Itali-
vudsak gruppen sjalv utfora arbetet: Lprekliniska &mnena. en betrédfande dessa smarttillstand, och
raren skall saledes inte/krera fikta el Egidius bok ger en myek god g det féreligger nu med denna bok eitv
ler »sanningr». Gruppen\aransar ur ledning i bdda dessa pedagogiska metskriven dokumentation v@r forelas
texten fakta, problem, ypoteser om er der, som vi anser att larare och andra laningar fran dennadngress.
saler och ‘erkningar samt obesrade karkatgorier som undervisaroch hand Boken omfttar 30 kapitel skvha a
fragor Gruppmedlemmarna sék se leder bor beharska. Allt efter olika -un olika forfattare. \arje kapitel ar relatt
dan mer ékta under nagra dagvia lit  dervisningssituationer kan man sedabegransat och besker sitt omrade pa
teratur forelasningr, personligq kon- vélja vilken metod som ar lamphgt.e  kortfattat men &nligtvis klart och rele
takter databaser etc.iett andra mote vant satt. Det ligger i saks natur efter

med gruppen fags \ars och ensakta som den ar skven & flera forfattare, att
samman till en helhet, som kan forklara den innehéller upprepniag men an
handelsefdrloppet och I6sa problemet. . . ligtvis med olika in&llsvinklar
Lasvart om Boken redoisar grundlaggnde
Diskussionen det centrala . kunskaper om sktettmuskulaturen och
Case-metodién  forutsatter stora myofasc1e11 dess reaktioner vid smérta, daabieu
grupper pa 20-30 eller flera deléag, . rogena reaktioner besks liksom
da diskussionen ar det centrala. Lararen SMarta och smartardering och central smartsprid
fungerar har som ordférande men utan . . ning. Centrala nervsystemets roll vid
att alltfor myclet styra diskussionen. flbromyalgl dessa sjukdomstillstdnd &r retdkat pa
Som namnet antyder innebar case-me det omhttande satt som det fortjanar
todik just att ett utforligtdll, ofta en pa Begrepp som triggerpunkte@f nog
tient, presenterasawmligen skriftligt i Leonardo ¥cchiet, Maria Adele Gi grann och on#ttande belysningarvid

flera sty omfattande fem till sesidor amberardinoMuscle pain, myofascial nya kunskaper om dess anatomi och fy
som delas ut efter hand. Det centrala #&in, and fibromyalgia. Recent ad siologi besknis.

att analysera situationernteherafk- vances.338 sidor Binghamton, Ney Muskelreaktioner har en marajél
ta och darefter ardera vilka problem York: The Havorth Press, 1999. Prisolika kliniska bilder och etiologi. Som
som fnns, deras bakgrund och traig $ 89.95. ISBN 0-7890-795-9. exempel pa detta kan anféras temporo

orsaler, vad som kan goéras samt vilka
ytterligare fikta som behés och ad ef
fekterna blir Har ska #en etiska, juri

Recensent: Bengt Hblansson, kg
lakare, Sto&sund, knuten till Belas
ningsskadecentrum, Umea.

diska, psybklogiska m fl aspekter beak
tas. Gruppendmmer ofta fram till fle
ra olika forslag, och det ar inte né@dv

mandilulara sméartor dardpplingen till

t reaktioner i hjarnstammen diskuteras.

Trots bgransade mojligheter till te
rapi redogors for vilka kédnda terapeu
tiska metoder som star tilluds vid
myofasciella smarttillstand ochbfo-

digt att nagot >dcit» skall nnas. Stu M uskulosleletala besir &r bland de myalgi.
denterna arbetar har med de kunskap vanligaste orsafrna till kronisk

de redan har sambknpletterar arand smarta och arbetsoformaégMuskula Reumatologiskt synsatt

ra, vilket ju ar en anligt forelomman turen har darfor med aren tilldragit sig  Boken domineras\aett reumatole

de klinisk situation for l&kare. allt mer uppmarksamhet vid den Klinis giskt synsétt. Man saknar en mer sam
ka hanteringenedessa besw. Fran att manfttande beskrning om de neuro
Lampliga metoder tidigare ensidigt ha diskuterat ryggrafysiologiska mekanismer som aw a
for lakarutbildningen den och dess olika strukturer som orsajrundlaggnde betydelse for att forsta

Egidius ger ocksa en historisk-betill varken har man franetenskapligt de flesta @ dessa kliniska bildeffrots
skrivning & hur PBL respektie CM hall kommit att mer studera muskulatudet ar bokn lasvrd for dem som vill
har vuxit fram. En @ vara f invand rens fysiologiska och bi@kniska funk fordjupa sig i dettaanliga kliniska pre
ningar mot bolen ar att har gérs en deltioner och reaktionssatt. blemomrade. Det aravdefullt att litte
onddiga upprepningr. Vissa begrepp som myafsciell raturreferenser ar uppdaterade till och

Vi har sedan 1990-talets borjan-ansmarta elleribromyalgi har bWit vanr med 1999¢
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