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n debatt och brev

variabler som vi numera allt-
mer tvingas hålla till godo 
med och som felaktigt kallas 
»kvalitetsindikatorer«.

Inte heller dessa tre är enk-
la och självklara att mäta, 
men de handlar om tydliga 
signaler, förståeliga för vem 

som helst. En redovisning 
 behöver inte förklaras så om-
ständligt som Kjell Asplund 
kräver av öppna jämförelser: 
» …. måste redovisningarna 
och jämför elserna förses med 
maningar om försiktighet så 
att skillnader inte övertol-
kas« [5].

Frågan är om inte sjukvården 
håller på att haverera och 
fastna i en mätbarhetens 
återvändsgränd eller en 
 mätbarhetens tyranni [2, 6], 
och därmed lämna männi-
skan till charlataner och 
spikmattor? Är detta en ut-
veckling som friska politiker 
vill ha och sjuka människor 
tvingas hålla till godo med? 
Descartes delade på sin tid 
upp människan i kropp och 
själ – kroppen som maskin. 
Har vi inte kommit längre 
 sedan 1600-talet?

Vi står nu vid ett vägskäl. 

Medicinarutbildningen tycks 
alltmer ske via statistiska in-
stitutioner och vid tekniska 
högskolor, men vem tar hand 
om människan bakom symto-
met – det kliniska problemet 
– när sifferexercisen tar över 
[8]? Australiens veterinärer 
har slutat behandla kor och 
får som individer och arbetar 
 alltid på gruppnivå – epidemi-

ologiskt. Sjukvården får inte 
anamma detta arbetssätt utan 
måste tänka nytt [9]. Sjukvård 
och hälsovård är så nära för-
bundna med människan att 
det oftast är mycket svårt att 
kvantifiera kvaliteten. Kan 
livet mätas?

 

n Potentiella bindningar eller 
jävsförhållanden: Inga uppgivna. 

Sjukvården står vid ett vägskäl, 
och frågan är vem som kommer 
att ta hand om människan bak-
om symtomen när sifferexerci-
sen tar över?
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n Januarinumret  
av National Geo-
graphic (bilden) 
handlar om hur 
människa och ma-
skin smälter sam-
man. Tidskriftens 
huvudartikel hand-
lar om proteser, och 
hur ingenjörer 
kommit allt längre i 
sitt arbete att ersätta förlora-
de extremiteter, men också 
våra sinnen.

mest utrymme ägnas en 
kvinna som blivit av med en 
arm i samband med en bil-
olycka. För att ge henne till-
baka delar av sin hand- och 
armfunktion flyttade fors-
karna resterna av hennes 
arm- och handnerver så att 
de i stället innerverade axel-
muskulatur.

Efter ett par månaders trä-
ning kunde kvinnan utlösa 
muskelkontraktioner i sin 
axel, vilka i sin tur kunde sty-
ra ett axelskydd kopplat till 
en armprotes.

National Geo-
graphic beskriver 
också hur blinda får 
implanterade elek-
troder som stimule-
rar näthinnan och gör 
det möjligt för män-
niskor med retinitis 
pigmentosa att upp-
fatta siluetter. Även 
kok leaimplantat av-

handlas. National Geograp-
hics signum är de vackra bil-
derna och överskådliga illu-
strationerna. Av sådana finns 
det många.

I samma nummer återfinns 
även en illustration av fram-
tida möjligheter att behandla 
H1N1-virus samt klassiska 
naturreportage, som bilder av 
clownfiskar, eller anemonfis-
kar, och en beskrivning av 
Singapore.
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Människa – och maskin
National Geographic tar oss till »bionicåldern«




