Ingrid och Lars Thorén ... pa andra varvet

Medicinhistorien
gav nystart efter
langt lakarvarv

De &r inne pa andra varvet,
Ingrid och Lars Thorén. Och
vilket varv! Efter langt lakar-
arbete gick startskottet pa nytt
efter pensioneringen for tiotalet
ar sedan. Tillsammans med and-
ra museiintresserade har de
skapat Medicinhistoriska muse-
et i Uppsala, en imponerande
skildring av den »moderna»
sjukvardens utveckling.

Aret var 1949 d& Ingrid och Lars Thorén fick
sina lakarlegitimationer. D& var det en annan
. sjukvard, ett annat samhaélle. Det &r svarare

edicinhis;.oriska musee_t. I'att vara lakare idag, men villkoren for att
Uppsala ar ett museum nar dekunna bli en bra doktor, de &r desamma,

ar som bast: levande, rym|igt,b_etonar_d_e. I_dag ar de bada a_ktiva i arbetet

|jUSt, frascht, laddat med kunskap OCVId medicinhistoriska museet i Uppsala.
forngjelse. For det aroligt att kliva
omkring hér i salarna och kanna »histc-
riens vingslag» vina om 6ronen. Ochifugen frAn 1888 skapad av S Gustg
dessutom med de basta av guider — Ingtedin (1859-1933) — forst verksam
rid Thorén, barnlakare, och Lard.und, senare (1908-1924) professor
Thorén, professor emeritus i kirurgi. medicinsk kemi i Uppsala — pa uppdra

Den thorénska idén med museet d@v fysiologiprofessorn Magnus Blix
stringent och befriande enkel — det §1849-1904) i Lund? Kanske hade ha
utvecklingeninom olika omraden de inspirerats av de Lavals mjolkseparatc
vill skildra. Var sal har sin egen inrikt-fran omkring 1880: »Kan man skiljal
ning: kirurgi och obstetrik, klinisk gradde fran mjolk, sa borde det ga a|
kemi, rontgen, intensivvard ... skilja blodkroppar fran plasma.»

Har blir det latt att se det svindlande, Ocksa efterfoljaren fran 1892, dri-
fascinerande forlopp som ar sjukvarven med elektrisk motor, finns har. Uni
dens. ka foremal!

Har finns nog allt, och litet mer. Har
finns obstetrikprofessorn Magnus Ret ar finns ocksa den forsta generatid
zius’ (1795-1871) samling av forloss-1 1 nens EKG-apparat fran 1906. Till
ningsinstrument frdn 1600-, 1700- ocloch med ett exemplar av dess foregan
1800-talen. Och sa anatomiprofessorare, en sk kapillarelektrometer som arf
Adolph Murrays (1751-1803) samlingvandes for att registrera elektrokardig

av kirurgiska instrument fran 1700-tagrafiska strtommar, finns bland samling
let. arna.
Rariteter trangs pa hyllorna. Eller —Jag har aldrig sett nagon kapillar
vad s&gs om den forsta hematokritcengélektrometer nadgon annanstans. Me
den hér, den hittades langst ner i en bc
pa fysiologens vind, sager Lars Thorémed. Dryga 3 000 féremdl pa 600

m Han har varit en gudabenadad sankvadratmeter ar har sedan 1995 Medi-
lare. Sedan 1950-talet har han flangtinhistoriska museet som idag drivs av
BIRGIT WILHELMSON omkring, letat, samlat i forrad — ett gamen stiftelse.
malt ridstall stod till bradden fylltinnan  Han har sett och forstatt vardet av att
m de antligen 1992 fick tillgang till det tatillvara det som andra kanske sag som
parkinbaddade vackra gamla huset, egammalt brate. Han beréttar bl a om den
JAN HAKANSSON del av det Ullerakers sjukhus som ladegangen for flera ar sedan da han akte till
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Medicinhistoriska museet i Uppsala - hér finns allt, och litet mer anda. Och det tack vare paret Thoréns samlarvurm! Med dryga 3 000
foremal pa 600 kvadratmeter skildras det svindlande, fascinerande férlopp som &r sjukvardens. | montrarna héar visas instrument for 6ron-,
nas- och halskirurgi och fér égonsjukvard.

Stodkholm med lastbil efter ett tips omsaskilt god tumme med dem som arbekolleger, sjukskoteskor, tekniker, vakt-
en gammal rontgngpakt som stod ut tat pa Akademiska sjukhusets »énr mastae etc De inger oss om det ar na
stalld p& enainneistadssklorna. Tip- transpotavdelning» — obh med dem pé got som inte ska andas lang, de
set g utdelning gopaiten visade sig de teoetiska institutionara vid medi hjalper till om ndgt behoer repareras,
vara en klenod! Ot skolan, som inte cinska fikulteten oh pa Biomedicum i medrerkar i museiarbetet deforklarar

hade plés for den skmmande ppaia-  Uppsala. appaweter som vi sjéla inte kanner till
ten, skankte honom den. —Over huvud tget har vi fatt od osy berattar Ingd Thorén.
Genom aen har Las Thorén haft hjalp fran alla keegorier av personal: Inte mycket har har slangts utartt a
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En del av kirurgins framsteg visas i hur operationsborden har forandrats genom aren: det forsta fran 1860-talet, det senaste rykande farska
fran 1996. Till héger om operationsborden visas narkosteknikens utveckling under 1900-talet.

Ett Culpeper-mikroskop fran 1750-talet
och ett »chest-microscope» frdn 1790-talet
ar rariteter i den samling som beskriver
mikroskopins historia fran slutet av 1600-
talet till nutid.
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de foist Hivit tillfrdgade: »Kan det har

vara nd@t?» Sa har maagfina fynd
gjorts odh samlingma vaxt.

Och inte baa det! Det gaste ya ar
ocksé epresentedt har pa mseet: den
senaste napsgpaiten, det faskaste
rontgenrdet, den moderaste ppae-
ten for at mata todtryck etc

Allt skankt av foretegen sjaha, pa
vanlig forfragan fran paet Thorén. For
vitsen med raseet, det artbskildra ut
vedklingen fram till &r 2 000.

—De séagr aldig nej. Det kan &sta

dem asevarda belopp, men det stéller

de upp medDels tyker de #& idén ar
bra, dels kanner de sig karslitet hed
rade & at f& vara med sagr Lais
Thorén.

Kansle ger det dem desa @od PR i
eftevanden?

arfor da denna van? Las Thorén

drabbadesedan pa 50-talet, Imigl
Thorén smittadesvasamlaivem efter
pensiongngen. \arfor ar medicin
historien sd viktig sa intessant?

Lars Thorén har saret direkt.

— Medicinhistoien ger relief at nuti-
dens sjukvé, och det ar viktigt & vara
val insdt i nuet for dt se in i flamtiden.
Vi maste kunna se bakat,hobistoren
ger oss bacspaeln.

Sa tykte han #& det\ar en stor hist
at Sweriges aldsta umersitet inte hade
nagpt museum for medicinhist@
(Thoréns haranit Uppsala togna under
alla sina lakararférutom naga korta
avbrott i landsoten).

Dessutom ar medicinhisiarroligt!
—Det ar underhallandettase hur
sjukvaden utbrmats genom tidena.

Aven famacihistora ar epresente
rad har

—Vi har haft tuen 4t till museet
knyta gotekae Stig Ekstrém som
skankt méeeralet till och ordna med ett
apoteksnuseum i enasalana.

Men yttetigare en drom pdar pa
att fA uppfyllas. Ett etenskpshisto
riskt museum till Uppsala, det &ad de
nu hoppas pa!

— Vi samlar gejer till det o&sa... »
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En annan lakarverklighet idag

Men villkoren for att bli en bra doktor ar desamma

For Ingrid och Lars Thorén
sjalva ar museet till en del som
en paminnelse om deas eyen tid
i sjukvarden. De har en lang er
farenhet dt se tillbaka pa — 1949
blev de bada fadiga lakare i
Uppsala. Od mycket har hant

sedan dess..
D och fatt sitt fosta ban, tre till
kom senag.

Da \ar det en annan sjukvfiren an
nan lékaverklighet. Od ett annasam
hallel D& \ar hemhjalpara anm i
sving Od familjen Thorén klaade stu
dier, arbetejourtjanst etc just tdcvare
att de hade tuan dt fa en palitlig hem
hjalp som bode hos dem under 13 ar

— Det var helt wardetigt, utan hen
ne hade det inte gatt. Bens foraldar
har det nycket svaare. De maste an
passa sig till dghemstidervara hemma
nar banen ar sjuka os\Det maste ara
oerhot besvaligt att forena med under
lakatjanstgdmg, sagr Ingid Thorén.

— Da Prdras aktva medlemmar i f6
regdende gnestion, infikar Lars
Thorén ob ekanner utan omsp &t
han aldig »hindrts» i ndgn piofessie
nell aktiitet av familj och ban.

—Men det beor pa 4t Ingrid har ta
git hand om allting jag har inte wuit
»betodd».

Men da fryser Ingid Thorén, pa
skamt: »Det ar da oksa ett uttyck.»

—Nej, Ingid var banens &sta punkt
nr 1, hembitréadet nr 2, bgag ... jag var
val nr 3 d&, sag han.

Visst var det tuft, det saer Ingid
Thorén:

a— 1949 — hade dedan gft sig

—Men den tid vi inte &gnade at arbe

tet, den war vi tillsammans med baen.
Vi har inte haft goistiska hobies som
golf eller biidge, vi gjorde utfykter ot
larde banen dt intressea sig for spadr
och naur osv Det har de &iit oss ta&-
samma forsagr de i som vuxna.

Lars Thorén ser andrmdjliga forde-
lar:

— Kansle Hev de mer sjalvstandiy
larde sig & ta hand om sig sjadv

Ar 1960 lamnade Imid Thorén
sjukhusklinilen od1 Oppnade pr
vatpraktik som bamlékae.

—Jag kande # det pa sikt v for ar

Visst var det knapert &aven pa 50-, 60- och 70-talen: »Men da gick det stadigt uppat. Da
kunde vi saga: 'Kampa pa, nasta ar blir det battre.’ Nu gar det stadigt nedfér. D& ar den
ekonomiska karvheten psykologiskt sett svérare att ta, betonar Lars Thorén som bl a var
professor och Gverlakare vid kirurgkliniken pa Akademiska sjukhuset under en drygt 20-arig
period p& 60-, 70- och 80-talen. Aren 1982—83 var han ocksa ordférande i Svenska
lakaresallskapet. Har ar han pa museet med ett elektronmikroskop fran 1950 (det har en
gang tillhért professor Hans Engstrom, tidigare verksam vid Akademiska sjukhuset).

kansle inte iktigt s, men jg hadei alla
fall inte ndt- och helgjouer osv

on lokades oksa & tanken pa &
fa ett @et pdientklientel, péienter
(och foraldar) som hon kunde lakéan
na od félja genom &en. Men det av
ocksa en vissiindenhet, det ar swatt

Bamlakayrket var inte lika sjalv
klart, men hon har aldy angat det.
Kansle var pedigriken en séér nisd
for datidens kvinnlig lakae, ett inte
helt sjalvklat inslag i lakakaren.

—Pa den tiden kunde pentena
saq: »Syster harait har, men ingn
doktor» efter ett besdkvaen kvinnlig

sa nej dad en »stamkund» bekév lakar, sag@r Lais Thorén.

hjalp.
—Jag har \aiit mer intessead &
omhéandaiagandet & paienter an &

Hans ykes\al gjordes tidigt.
—Jag var en duktig snkare redan
fran pojkden ot sa \ar jag intressead

att forska t &. Dessutom kunde inte tvdav manniskr. Jag tankte: »Det gar val

i familjen samtidigt agna sig atlzand
lingsarbete det hade lovit litet for
mycket. Men det ar ingen uppofring,
jag har gllat paientarbetet.

For henne ar yikeswalet gvet, bada

betsamt & kombinea sjukhusarbetet fordldrama \ar lakae.

med aamiljen. &g raknade medtijag

—Men mamma hade inteytket till-

bra ihop, det kanlben kirurg av mig.»

Sa kiurgbanan, denar helt klar ob
orubblig redan da La Thorén borjade
lasa medicin.

Lakaistudiena da pa 40-taletw n&
got annaan ru pa 90-talet.

—Vi hade mer ansr for var utbild

skulle kunna disponarmin tid batte falle at utdva yiket, det gjode man inte ning. Vi fick jobba pa gen handsjaha

om jag hade pvatmottagning Det bev
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ta reda pa sad od ting Visst hade vi
3565



| lakarutbildningen av idag finns en 6ppnare och mer strukturerad diskussion kring
lakaryrkets svara fragor &n da, for 50 ar sedan da Ingrid Thorén var lakarstuderande: — Vi
fick ingen undervisning i t ex medicinsk etik. Det fick vi ta till oss praktiskt genom att se hur
kolleger hanterade fragorna, sager hon. Sjukhussangarna &r fran 1800-talets senare del.

forelasningr, demonsttioner, labora-
tioner osv —men det fitsdtes dt vi ar-
betade sjala, vi fick inte s& nycket
handledningsagr Lars Thorén.

Davar det majligt, menar dédag ar
kunskasmassan sayuoket stére, det
kraver betydligt mer & underisning
och direkt styning.

Da var det o&sé betydligt fare kan
didater p& adelningama.

—Vi hade fodelen & vi kunde
hang ihop mer med varlaare, och vi
hade fer paienter & answara for i det
praktiska arbetet,|dr tillfallen till att
t ex assistet vid opestioner osv an da
gens studende sagr Lais Thorén.

I:brdelen med lakatbildningen
idag, som de ser det, attalet ng
finns en 6ppna&r o mer stukturerad
diskussion king lakayrkets svéa fr&
gor.

—Vi fick t ex ingen undevisning i
medicinsk etik. Detitk vi ta till oss
praktiskt genom & se hur blleger han
terade fragrma, sagr Ingid Thorén.

Dagens lakae har det svare &n de
sjalva hade det, det tker de

— Patientenas ansprak pa laka
har 6ka. For var lakaen den som viss
te bast. Det ar inte alltid panten tor
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det lange. FOr kunde vi ség: »Nu gor
vi s& haw Det gar inte idg Naturligt-
vis ar det viktigt & paienten far be
stamma ok at hon ar inbrmerad sa &
hon kan ta ettettigt beslut. Men for en
del pdienter tor jag odksa dt det &r vik
tigt att dokton kan ta der ansaret o
bestdmma, betonar Lsafhorén.

Lékar & idag har kans& mer ki-
tiska 6@n pa sig radslan for missta
finns dar

—Misstag kan vi inte helt undga,
som lakae g6r man maray beslut pa
osaka foutsattningr. Vi maste bedd
ma dem, gd oss en helhetsbild lbse
dan utifran dendtta ett beslut. e det
kan \ara svat ibland, sagr Lais
Thorén.

Sa galler dettaefterat kanna: g
gjorde vad jay kunde utifran de fkta
som finns just da», poangeeringid
Thorén.

— Nér vi sedan seatit kansk vi be
domer situdionen anndunda. Ot det
gor sdlket man@ ansarsdaenden
mycket svaa at ta stallning till.

Om lakayrket har forandats ower
aren, i takt med samhallets foraimr-
ar —sa har @n lakaen i ledarollen fatt
nya villkor.

»Det \ar lattae for», det ar Las

Thoréns bestdmda uggthing. Sjalv
vet han hur detar: hans tid som pr
fessor ob dwerddkar vid kiurgklini-
ken pa Akademiska sjukhuset i Uppsa
la straker sig 6er diyga 20 ar under
60-, 70- ot 80-talen.

—Chekns auktdtet var lattae dt
havda pa den tidenisst hade vi demo
krati. Men kanslk det ar en bgransad
demoketi ... eller som enxamina me
darbetae uttyckte det: »Alla far ytta

sig, och Lars bestammes

D et senag sagr han med glimten i
Ogat. Och hans upttning omad

som @r en ba ledae ar solklar

— Det viktigaste &r # vara sig sjaly
att inte forsoka \ara ndgn annan. Men
idag ar det s& ycket mer arbete med-e
darollen. \erksamheten ar merokn
plicerad, och medbestdmmande ar-i ti
den.

Problemet i daens sjukvad, od i
dagens ledamwll, ar oksa den etno-
miska kéavheten. \sst \ar det knpett
aven pa 50-, 60- dthorjan & 70-talet,
betonar Las Thorén.

—Men da gck det stadiguppat Da
kunde vi sag: »Kampa pa, nasta dirb
det batte.» Nu gér det stadigt nedfor
D& Hir karvheten psyklogiskt sett sva
rare dt ta. Men all utedkling gar i vag
form, pa lang sikt loser det signsprak
och tillgdngar maste balansas.

akayrket har tivit svamare, men

forutsattningma for at bli en rk-
tigt bra lakae, de ar desamma, det-be
tonar Las Thorén — som desa \ar oid-
forande i Senska lakarsallskpet
1982-83.

—Mannislointresse ok professio
nellt kunnandedessa tvadmponenter
maste intgreras. Det raker inte med
mannislointresse det ggnar inte p-
enten. Ob det raker inte med tea@tis
ka kunskaer, d& gar det snett.

Och sa — den Iasoluta egeln som
inte far bytas:

—Man far aldig bli arg pa en ptent,
vad som an handedron hos en péent
kan maniéstea sig pa maraolika satt,
awen i ilska ot aggression. Det maste
man ta med jamnmod

Saleligen har de fgit mycket med
jamnmod g@nom aen. O&ksa det k-
tum dt lakavamet slutade vid pensio
neiingen for dem bada. LarThorén,
somar forst ut, kédnde erastlos saknad
efter arbetet de fgta pensionsén.

Sa bev han foestandag for Medk
cinhistoiska nmuseet i Stokholm under
naga ar od fick dar vadefulla kun
skgoer i museiteknik. Oh sedan stéa-
de de da detta arairarv tillsammans,
med nuseet i Uppsala.

—Det ar inte alla fainnd at fa kora
pa tva linjer: en fée o en efter pen
sioneingen, sagr de *
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