Varfor ar alla 6verens
om att sjukskrivnings-
nivan ar for hog?

[MLedig dag idag. Har gatt igenom de se-
naste numren av Likartidningen och det
dr som vanligt intressant och spidnnande.
Den hir gangen blev jag ocksa arg och
det &r ovanligt.

I Lékartidningen 36/ 2002 (sidorna
3532-3) ldser jag om »automatisk tele-
fonsjukskrivning« och Riksforsakrings-
verkets forslag till &tgdrder mot den
okande langtidssjukskrivningen. Och
jag blir arg!

Telefonkontakt ibland det basta

Det ér inte formen det géller. En telefon-
kontakt kan ibland vara den bésta vari-
anten. P4 1980-talet talade vi om Leon-
principen, »ldgsta effektiva omhénder-
tagandeniva«. Det var klokt. Den vill jag
ateruppvicka. En telefonkontakt dr ofta
Leon. Besok pd mottagning ska anvén-
das i de situationer, nér det dr Leon.

Utbildning i forsékringsmedicin?
Utbildningsdagar i forsdkringsmedicin
har jag varit pA manga ganger under
mina 18 ar som allménldkare. Kan inte
komma ihdg att jag lart mej nigot va-
sentligt. I den aktuella situationen &r det
fullkomligt meningsldst och ett stort s16-
seri med pengar och ldkartid. Vérd-
program — befangt pahitt. Det gér inte att
standardisera pa det sittet.

Sékert finns det lakare som sjukskri-
ver slentrianméissigt — och likare som
végrar sjukskrivning, dir det r motive-
rat. Detta vet den lokala forsdkringskas-
san. Det rimliga vore att Forsdkringskas-
sans fortroendeldkare pratar med veder-
borande ldkare. Det behovs inget riks-
tickande program for det! Aven hir gil-
ler Leon!

Varfor ar alla 6verens?

Varfor &r alla 6verens om att sjukskriv-
ningsnivan ér for hog? Vad ar friskt och
vad ar sjukt — individen eller samhéllet?
Varfor ar sjukskrivningsnivan olika i
olika delar av Sverige och i olika lander?
Det dr intressanta fragor, som Riksfor-
sakringsverket girna far undersoka. Vad
ar problemet? &r forsta fragan.

Ar den hoga sjukskrivningsnivan ett
symtom pa en allvarlig sjukdom i vért
samhille, i vart sitt att leva, i vara vir-
deringar? Det ar viktiga fragor!

Eva Nyh
allmdnldkare,
Eda vardcentral
eva.nyh@home.se
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Hjartkirurgen René Favaloro
—nagra personliga minnen

[IGdran Nilsson har skrivit en trevlig
artikel om René Favaloro (Lakartid-
ningen 23/2002 (sidorna 2654-6).

Jag triffade Favaloro i La Plata som
medicine studerande, i samband med en
motorcykelolycka dér hans bror och en
studiekamrat till mig var inblandade.
Han var redan da fardig ldkare. Sedan
horde jag inget om hans liv forrédn jag,
boende i Sverige, i slutet av 1960-talet
laste hans artiklar om koronar bypass-
kirurgi. S& smaningom fick jag veta mer
om hans tolv &r som allménlikare och
kirurg tillsammans med sin yngre bror i
La Pampa-provinsen; det var torrt, san-
digt och mycket besvérligt att na patien-
terna pé landet nér det regnade, i motsats
till den fuktiga pampasgrésstippen i Bu-
enos Aires-provinsen, dér Evert Taube
galopperade.

Nér Favaloro bestimde sig for att
fortsétta sin utbildning fick han ett pre-
sentationsbrev av sin gamla kirurgipro-
fessor i La Plata, dr Mainetti, till Cleve-
land Clinic, Ohio, dir han efter 14ngt och
hért arbete klarade sin National Board-
examen bade i Virginia och New York,
vilken var likvirdig med Ohios, for att
vara pa den sékra sidan.

Forsta bypass-operationen

Efter en misslyckad resa till Argentina
1964 borjade han, tillbaka i USA, med
dubbel mammariaimplantation, och i
maj 1967 gjordes den forsta bypassope-
rationen lokalt i hoger koronarkérl.Vid
den femtonde operationen gjordes den
forsta aortokoronara bypass-operatio-
nen vid Cleveland Clinic. Favaloro pre-
senterade resultaten av den aortokorona-
ra bypass-kirurgin 1970 vid den sjitte
varldskardiologikongressen i London,
vid ett symposium tillsammans med Art-
hur Vineberg och Charles Friedberg,
och med Paul White bland ahoérarna.
Triangseln var stor i salen. Donald Ross
bjod Favaloro att operera ndgon av sina
patienter pd National Heart Hospital,
och de kom att bli de forsta operationer-
na av den typen som gjordes i England.

Sones och Favaloro
Jag anser inte att det var Mason Sones’
och Favaloros sociala bakgrund som
gjorde att de kom varandra sa néra; for
mig var det mest en fraga om empati,
starkt kryddad med arbetsnarkomani,
som gjorde dem till vanner for livet.
Favaloro var fodd i Buenos Aires-
provinsen dér alla pa den tiden var barn
till immigranter, vilket raderade ut soci-
ala olikheter i samband med yrke eller

inkomster,
till  skillnad
fran i norra
Argentina.
Dessutom
var  skola
och univer-
sitet  kost-
nadsfria for
den enskilde
och Gppna
for alla.

Det som
for mig var
en gita dr att
den forsta
operationen
med aortokoronor bypass med hjilp av
vena saphena med bra resultat var den
som utfordes av E Garrett i Houston
1964, och av nagon for mig okdnd an-
ledning fortsatte de med Vinebergs ope-
ration till 1968 nér resultaten fran Cle-
veland Clinic publicerades. Da soktes
den forsta patienten upp, som dnnu lev-
de, och fallet blev publicerat 1973 i
JAMA.

A
René Favaloro, 1923-2000.

Bra ledning kan ge ovantade resultat

Jag dr helt 6verens med Goran Nilsson
om att ett forskningscentrum med en bra
ledning ofta kan ge ovéntade resultat. Ett
tidigt exempel fanns i Buenos Aires i ett
laboratorium under ledning av Bernardo
Houssay, Nobelpristagare i medicin
(1947). Vid samma laboratorium blev
dven Luis F Leloir Nobelpristagare i
kemi (1970), medan Eduardo Braun-
Menendez upptickte angiotensinet. Cé-
sar Milstein, av judiskt ursprung, fick
Nobelpriset (1984) nér han var i Lon-
don.

Favaloros ddd

Jag dr 6vertygad om att Favaloro inte tog
livet av sig pa grund av sjukhusets eko-
nomi. Nér jag traffade honom i Buenos
Aires cirka tre manader innan han dog
pratade vi linge, vi hade ett helt liv
bakom oss, och plotsligt sade han: » Tit-
ta, jag upplever fortfarande mina hander
som mycket stadiga och darfor kan jag
fortsitta att operera utan problem.« Och
han ndmnde, en passant, »vi har délig
ekonomi«. Men det problemet hade, och
har, alla institutioner i Argentina, och
kampen var en del av hans liv.

Ulderico Volpe
kardiolog, klinisk fysiolog,
Saltsjébaden
web259a@tninet.se
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