Ta sikte pa det friska

rad for att avhjalpa ohalsa

Lakarna kan paverka den skenan-
de ohalsan, men sjukfranvaron
beror pa arbetstagarens relation
till sin arbetsplats. Det var slut-
satsen vid ett symposium om
den skenande ohalsan pa lakar-
stammans sista dag.

(- Lékaren stér inte i samhallstjanst for
att minska statens utgifter. Likaren &r
patientens framsta resurs.

Det sade Jan Rydh, som lag bakom
fjolarets sjukforsakringsutredning. Han
framholl ocksa att ldkarens uppgift inte
ar att sjukskriva patienter utan att be-
handla, bota och lindra.

— Lakare skriver intyg om patientens
arbetsformaga. Darefter tar forsdkrings-
kassan stéllning till eventuell sjukskriv-
ning. Sjukintyget ska beskriva patien-
tens arbetsformaga och lata forsta vilket
arbete patienten borde kunna utfora pa
en rimligt organiserad arbetsplats.

Han fick medhall av Meta Wiborgh,
ordférande i Svensk forening for all-
méanmedicin, SFAM, och distriktsldkare
i Luled, som lyfte fram ldkarens ansvar
att patala sambandet mellan individen
och arbetsplatsen.

— Jag ska ocksa ta upp de rittigheter
patienten har att stdlla krav pa sin arbets-
miljo.

Meta Wiborgh sade ocksé att ansva-
ret for fordndring ligger hos bade lika-
ren, patienter och inte minst arbetsgiva-
ren.

Sillan bra vara sjukskriven
Paneldeltagarna i symposiet var 6verens
om att det séllan ar bra att vara sjukskri-
ven pa heltid och att det borde finnas be-
tydligt storre mojligheter &n idag att hit-
ta anpassade arbetsuppgifter 4t manni-
skor som idag bara gar hemma. Dessut-
om handlar det om attityd. Arbetsgiva-
rens och de sjukskrivnas.

— Idag &r grundinstillningen »kom
tillbaka nar du ér frisk«, en attityd som
gor att manniskor fortsitter som lang-
tidssjukskrivna, sade Jan Rydh. De som
i stillet tinker »jag maste tillbaka till
jobbet for att bli frisk« &r ocksa de som
aterkommer i arbete snabbare.

Peter Wahrborg, docent vid institutet
for stressmedicin i Véstra Frolunda sade
att skulden for de skenande sjukskriv-
ningstalen linge legat pé patienten.

— Nu har det blivit lakarnas fel. Hop-
pas att vi snart kan passera ocksa det sta-
diet.
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Peter Wiahrborg vill i stillet fokusera
vad som kan goras at grundorsakerna till
ohélsa.

—Moycket av den moderna ohélsan gar
att forebygga. Om vi bara kunde paver-
ka ménniskors livsstil.

Som exempel ndmnde han att inte ens
hélften av alla vuxna svenska min har
den kondition som krévs for att klara av
en attatimmars arbetsdag. Och om mén-
niskor skulle promenera 30 minuter dag-
ligen skulle inte bara konditionen utan
dven den generella hdlsan drastiskt for-
béttras.

Dessutom uppeholl sig Peter Wéhr-
borg vid det faktum att kvinnor drabbas
av ohélsa oproportionerligt mycket i for-
hallde till mén. Peter Wéhrborg avsluta-
de sitt anférande med ett rad till sina kol-
leger i auditoriet:

—Tavvaktan pé politiska beslut och en
forandring av ett kvinnofientligt samhal-
le sé far vi promenera.

Kénna sina patienter

Det kan man sédga dr vad Johnny Johns-
son, foretagsldkare vid Stora Enso i
Fors, delvis har fatt de anstillda att gora.
Genom att se dver klimatet pa arbets-
platsen och ge arbetstagarna mojligheter
till deltagande i foretagets utveckling,
men ocksa intressera sig for hela mén-
niskan och hennes mdjligheter till fri-
tidsaktivitet har andelen langtidsfriska
okat frén 10 procent 1991 till 40 procent
2001. Med langtidfriska avses personer
som inte varit sjukskrivna en enda dag
under tvé ar. Vid de tillféllen de ar nod-
vandigt med sjukskrivningar anser John-
ny Johnsson att fundamentet maste vara
en lakare som kénner till sin patienter
och dess arbetsplats.

— Doktorn maste veta vad patienten
har for jobb eftersom man sjukskriver
for arbetsoférmaga.

Men det viktigaste dr dnda att skapa
arbetsplatser som inte gér ménniskor
sjuka och som ger méjligheter till ett gott
och hallbart liv bade pa under och efter
arbetstid.

Aven publiken var aktiv med vitt-
nesmal fran verkligheten och med for-
slag till atgdrder. Det mest handfasta
kom fran Inger Sjoberg, rehabiliterings-
lakare fran Uppsala.

—90 minuter dr for kort tid for den har
disskussionen. Lét oss bilda ett nitverk.

Sara Hedbéck
sara.hedback@lakartidningen.se

Vad var bast pa arets
lakarstamma?

Goran Lagerholm,
pensionerad militarlakare,
Stockholm:

. —Attdet ari Géteborg,

eftersom jag ar

-« gOteborgare. Och s

m | tyckte jag att det allmédnna
motet var bra.
= Johanna Forsell,
lakarstuderande, termin
11 i Linkdping:
— Ett seminarium om
akuta neurologiska

tillstand i CNS. Men det
borde har funnits lite mer
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(W Skl om infektion pé stdmman.
Agneta lveslatt Bohman,
) allméanlakare, Boras:
S _ Jag har faktiskt sett
.« .o flera helt nya preparat
8. som var intressanta. Men
mdssan ar lite svar-

S |

g

Overskadlig, béttre skyltar
i taket skulle hjélpa.

Gehad Alghazali klinisk
immunolog fran Sudan,
forskar i Uppsala:

— Seminarierna om klinisk
immunologi har varit bra.
Hela stdmman &r mycket
béttre organiserad dn
forra aret.

—— Jerry Dahlberg,
. q allmanlakare, Sollebrunn:

- Symposiet Trotthet —
— konsekvens av eller orsak

: '—F‘ till medicinska problem.
\ B = Och det ér roligt att tréffa

! ’ kolleger man inte sett pa

flera ar och néstan inte
kdnner igen.

Samtalsterapi hjalp
mot samlagssmarta

I Alternativa behandlingsmetoder for
unga kvinnor med samlagssmarta disku-
terades vid ett symposium arrangerat av
Sektionen for medicinsk psykologi vid
riksstimman. Manga unga kvinnor
drabbas av svar samlagssmaérta, 19 pro-
cent av kvinnor i aldern 20-29 ar har un-
der minst ett halvar erfarit detta, enligt
en studie vid Umea universitet.

Det handlar ofta om flickor med bris-
tande sjilvkénsla och sjalvhiavdelse och
som inte vagar kinna efter eller séiga nej,
enligt Eva Rosmark-Calltorp, psykiater
och psykoanalytiker. (LT)
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