fungerar. Pavisad smittspridning bor
inte fokusera pa enbart MRSA utan leda
till forebyggande av smittspridning ge-
nerellt.

Vi har fortfarande goda mojligheter

Den engelska [VA-studien visar enligt
véar mening effekten av alltfor lag {6lj-
samhet till handhygien, inte avsaknad av
effekt av enkelrum. Vi vet inte idag om
vi i en endemisk situation skulle klara
varden av  MRSA-patienter bittre dn
engelsménnen. Vi tror att vi i Sverige
fortfarande har mdjligheter att med god
vardhygien bade i intensivvérd, akut-
sjukvard och andra vardformer halla
smittspridningen pa en lag niva.

Att basala hygienrutiner tillimpas
konsekvent, oberoende av vilken patient
det giller och oberoende av var patien-
ten ligger, &r en fOrutséttning for att
lyckas. Goda véardlokaler med god till-
gang pa enkelrum underldttar arbetet
och minskar spridningsriskerna. Sjélv-
klart maste man alltid sitta patientséker-
heten i forsta rummet, men att forhindra
smittspridning dr ocksa i hogsta grad en
patientsékerhetsfraga.

*

Potentiella bindningar eller javsforhal-
landen: Inga uppgivna.
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Battre blackfisk an mget alls

I Lakartidningen 45/2005 (sidan
3424) tar Goran Greider upp ldkarkarens
enligthonom bristfélliga rapportering av
biverkningar. Han avslutar med: »Utan
den [likemedelsindustrin] vill nog ingen
av oss leva, men det ér viktigare &dn na-
gonsin att lakarkren sakta men sikert
slingrar sig ur dess blackfiskarmar och
g0r sig mer sjalvstindig. Det har ju trots
allt varit trenden de senaste aren.«

Ja du, Goran Greider, tdnk sa bra det
vore, ifall de offentliga arbetsgivare,
som du vérnar sa intensivt, tagit sitt an-
svar och avsatt tillrickliga resurser for
sina anstilldas vidareutbildning och
fortbildning. Under det dryga kvarts-
sekel jag arbetat som ldkare har sa inte
varit fallet. (Hanger detta mahanda sam-
man med det djupa kunskapsforakt, som
— forklatt till jimlikhetsstravan — praglat
dina partivdnner i decennier, vilket re-
sulterat i att skolan idag visar sdmre re-
sultat 4n ndgonsin tidigare i modern tid,
samtidigt som universitetsutbildningen
urvattnats pa ett nirmast hdpnadsvack-
ande sitt eftersom alltfér ménga studen-
ter dr s illa forberedda for akademiska
studier?)

Specialistkompentens pa fritiden

De obligatoriska kurser som under
1980-talet krdvdes for att fa ut specia-
listkompetens gick jag pa jourkomptid,
dvs pa min fritid, utan I6n fran arbetsgi-
varen. Staten var s& pass »generds« att
den via Socialstyrelsen tickte ungefar
halva kostnaden for kost och logi.

Efter det att specialistkompetensen
utkvitterats har genomtéinkta fortbild-
ningsinitiativ fran arbetsgivarens sida
varit séllsyntare dn honstdnder. Daremot
har industrin visat framfotterna och ge-
nom dren inbjudit till ett antal hogklassi-
ga kurser, godkdnda som fortbildning av

Utbildningsfragorna i centrum!

dévarande Landstingsférbundet — ar-
betsgivarorganisationen!

Alltsa, Goran, du och jag kan vara
Overens om att det hade varit »moraliskt
battre« om arbetsgivarna sjilva satsat
tillrackliga resurser pa min professionel-
la utveckling sa att industrins kurser inte
behdvts. Vem vet — det kanske till och
med hade stimulerat mig bade till att
vara lyhord for berittelser om egendom-
liga bieffekter och att sdnda in betydligt
fler biverkningsrapporter?

Sa korkade ar vi inte

Tyvarr har arbetsgivarens satsning ute-
blivit. I stdllet har ndmnda blackfisk-
armar fatt nappa efter likarna, bast de
kunnat. Dérat bor nog dven du vara glad,
for utan det initiativet skulle hela min
kar vara avsevart samre skickad att ta
hand om dig.

Och du kan vara lugn; fa av oss &r sa
korkade att vi tror att industrin gor detta
for vara vackra 6gons skull. Vi vet att
den dr ute efter att tjina pengar, och de
flesta av oss har detta i bakhuvudet sdvil
under som efter genomgangna kurser.

Bror Gardelof
overldikare, Linkoping
Bror.Gardelov@lio.se

Alfred Bjure, engagerad reumatolog

I en Medicinhistorisk minipaus i La-
kartidningen 45/2005 (sidan 3328) be-
rittar Nils Brage Nordlander om radio-
logen Hugo Laurells speciella intresse
for ortostatisk arteriell anemi. Ett intres-
se som han delade med Alfred Bjure,
kollega pd medicinkliniken vid Akade-
miska sjukhuset i Uppsala.

Bjure, som sjilv upplevde dterkom-
mande ischemiska episoder, beskrev
tillstindet och dess orsaker i foredrag
och artiklar. Bjure—Laurells syndrom
star sedan dess som en eponym for en
inte ovanlig reaktion hos unga méinni-
skor, ibland 14ngt upp i aren.

Efter utbildning och disputation 1925

blev Alfred Bjure lasarettslakare i Vis-
terds. Dir engagerade han sig sérskilt i
varden av de reumatiskt sjuka och bilda-
de en reumatologisk avdelning. Han or-
ganiserade dartill en uppsokande verk-
sambhet i ldnet — en modell som fick ef-
terfoljd pa andra hall.

Som pensiondr i Uppsala atog han sig
under en foljd av &r motsvarande verk-
samhet i landstingets hdgn och tog initi-
ativ till att bilda en lansférening mot reu-
matism.

Nils-Johan Hoglund
MD, Uppsala
nj.m.hoglund@telia.com
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