ebatt

merar om vilken vard som kan erhallas
pa olika stéllen, sjukhus, priméarvard och
kommunal vard.

Bittre vardplanering

Vardkonferens och anhorigsamtal leder
fram till en tidigare och mera innehalls-
rik vardplanering med bistdndsbedoma-
re frdn kommunen och rehabiliterings-
personal frdn priméirvirden. Vid denna
vardplanering medverkar alltid patient-
ansvarig sjukskdterska fran avdelningen
och vid behov éven ldkare eller lamplig
paramedicinare.

Denna forindring av avdelningsruti-
nerna har medfort en stark vikdnsla och
laganda, storre fortroende for den vard
som vi erbjuder, mindre stress och farre
forhastade utskrivningsbeslut. Vi har
ocksa fatt en stiarkt arbetsglddje och har
roligt ndr vi arbetar! Rekrytering av ny
personal har ocksd gatt forvinansvirt
latt.

Har vi natt vart mal?

Har vi ockséd uppnatt malet av en effek-
tiv och ménsklig vard? Det omedelbara
intrycket dr att sa ar fallet, men detta &r
svart att bevisa pa ett objektivt sitt. Na-
gon kvantitativ fordndring av varden kan
vi inte pavisa. Vardtiderna har inte for-
kortats ytterligare. En forklaring dr att
vardtidens ldngd till stor del beror pa hur
snabbt patienten kan fa plats pa rehabili-
teringsklinik eller i sérskilt boende. En
annan forklaring ar att tidsvinsten vid
snabbare beddmning av patienten its
upp av en forldngning av vardtiden be-
roende pa okade forvdntningar pa vér-
dens innehdll. Antalet &terinldggningar
pa vardavdelning kort tid efter utskriv-
ning har inte fordndrats. En orsak ar att
antalet aterinldggningar pa senare ar har
varit mycket fa.

Foréndringen ar kvalitativ

Nej, fordndringen &r kvalitativ. En for-
bittrad vardplanering leder till battre be-
slut om den kommunala varden efter ut-
skrivning. Behdvs hemtjanst, dagvard,
korttidsboende eller sdrskilt boende?
Vad kan patient och anhdriga forvinta
sig av kommunal service, primérvarden
och sjukhusets kliniker? Vart skall man
vinda sig i framtiden vid olika situa-
tioner?

Det senaste aret har vi noterat farre
overbeldggningar och ett minskat tryck
pa akutmottagningen. Orsaken till detta
ar oklar men vardplanering, anhorig-
samtal och vardkonferens ar méjliga or-
saker. Bevisat eller inte — vi anser att vi
ger en effektiv och ménsklig vard. Vi har
med denna omorganisation av avdelnin-
gens arbete fatt en mycket god arbets-
miljo och ett stiarkt sjalvfortroende i var
vardgirning. ®
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Slutet gott, allting gott

Det maste bli accepterat att man kan uppleva livet som i stort sett
klart—innan man har svara plagor fran en cancer i ett terminalt ske-
de. Tillgang till barbiturat for att sjalv kunna verkstalla ett fritt valt
nsjalvslut« borde vara en medborgerlig rattighet.

HANS G BOMAN
professor emeritus, Stockholm
hans.g.boman@swipnet.se

(DI vintras lyssnade jag pa ett sympo-
sium om »Det naturliga &ldrandet«. Det
var ordnat av Vetenskapsakademien och
Lakarséllskapet i samband med utgiv-
ningen av Marianne Rasmusons utmark-
ta lilla, men rika bok »Fran vaggan till
graven. Om det naturliga aldrandet«
(Atlantis). Lite senare tillbringade jag en
hel dag med att lyssna pa symposiet
»Forskning som formar var framtid«
ordnat av Stiftelsen for strategisk forsk-
ning.

If\ldringarna kommer att bli fler

Det &ar vilkant att andelen aldringar
(6ver 80 ar) kommer att 6ka i Sverige
(och manga andra lander) och att ett stort
vardbehov kommer att uppsta bland de
mycket gamla. Samtidigt pagar det ett
intensivt forskningsarbete ddr malsatt-
ningen ar att uppskjuta det naturliga ald-
randet. Det dr bade inom ldkemedelsin-
dustri och pa universitet som man anser
att detta dr angeldgna projekt.

Fran djurforsok vet man att det finns
gener som styr aldrandet. Det finns fors-
kare som tror att om och nir man forstar
och kan manipulera dessa gener skulle
man kunna forldnga det normala friska
livet. En méngd forskning &r nu inriktad
pé minskliga reservdelar av ett eller an-
nat slag, avsedda att underlétta och hjal-
pa av alder forsvagade kroppsfunktio-
ner. Reservdelarna skall alltid goras
»individanpassade«, det var helt klart ett
16senord.

Jag fragade en entusiastisk robotkon-
struktér vem som skulle kunna ténkas
kopa hans produkt. Han svarade tveklost
att aldringsvarden kommer att kriva mer
och mer och det var dir marknaden lag.
Skulle man finna det politiskt mojligt att
hdja pensionsaldern dkar ju den produk-
tiva delen av befolkningen, men utan en
Okning forstar jag inte riktigt hur en del
av var framtidsforskning skall kunna
aterbetalas.

Vi blir knappast dldre @n 115 ar

Det ar vilként att djur har en maximal
alder som &ven friska individer inte kan
overskrida. For méanniskan ligger denna
alder omkring 114 &r; dldre anses ingen

ha blivit. Men i Sverige dr medellivs-
langden 77 &r fér mén och 81 ar for kvin-
nor. Vid 75 ars alder har hjartat i ge-
nomsnitt slagit 2,7 miljarder ganger.
Fragan dr om hjartat orkar sla hur manga
slag som helst, &ven om man bortser fran
klaffel och kranskarl med daligt genom-
flode. Det dr ocksé allom bekant att syn
och horsel forsdmras redan fore 50-ars-
aldern. En hel del kan civilisation kom-
pensera (glasdogon och horapparater),
men nedsatta sinnesfunktioner ar troli-
gen en orsak till att vilda djur inte upp-
nar samma alder som djur i fingenskap.

Men vi har s& manga funktioner som
aldras samtidigt, ibland blir den ena,
ibland den andra avgoérande. Att arftligt
anlag spelar stor roll dr uppenbart. Det
framgar bade av statistiken och av hur
vara kromosomer langsamt forkortas,
bit for bit. I praktiken handlar det som
bast om att ldgga till ett par ar, men
kanske blir det bara manader tills nésta
funktion borjar svikta.

Upplevelsen av aldrandet
Pa alderssymposiet var vi ritt manga
dldre och nagra hade ként varandra i 50
ar eller mer. Samtalsvis var vi flera som
funderade 6ver hur det normala dldran-
det upplevs psykologiskt.

Tva saker kom tydligt fram. For det
forsta: det dr nedslaende med nedsatta
kroppsfunktioner, syn, hoérsel och min-
ne, som ir svara att délja. For det andra:
det finns hos ménga en naturlig kénsla
av att »nu ér jag fardig med livet, det blir
inte roligare &n s& hédr«. »Matt pa ar« ar
ett valkant uttryck. Och det vérsta som
kan hidnda dr en smygande demens, da

Mitt liv &r mitt och inte sam-
héllets. Man skall inte behd-
va aka till Nederldnderna
for att f4 utskrivet ett recept
pa barbiturat.
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tappar man perspektivet och beslutsfor-
magan. Man blir en belastning, forst for
anhoriga, sedan for samhillet.

Det finns inga jamnariga kvar
Vad man ocksa maste komma ihag ar att
ennybliven 65-arig pensionir med glad-
je kan se fram mot ett nytt liv. Men
10-15 ar senare kan upplevelsen for de
flesta vara en annan. Men de som haft
fordldrar med ett mycket langt liv kan
ibland fortsétta att hélla sig i form nagra
ar till och trivas. Men for de mycket
gamla tillkommer alltid en djup ensam-
het; det finns inga jaimnariga kvar, inga
som delat ens visentliga livsupplevelser.
Denna del av det naturliga &ldrandet
har manga yngre svart att forstd. Det
finns psykiatrer som vill kalla denna
nedslaende insikt hos en 75-aring for
wen depression«. Denna »sjukdom« vill
de bota med en medicin (antidepressiva
medel) som efter ett halvars dosering
helt fortagit denna insikt. Jag upplever
en sadan ldkekonst som ett bedrdgeri, det
ar att droga ménniskor in i en trubbig
trivsel.

Maste bli accepterat att man levt fardigt
Det maste bli accepterat att man kan
uppleva livet som i stort sett klart —innan
man har svéra plagor fran en cancer i ett
terminalt skede. Det borde dérfor vara
latt att avsluta sin tillvaro, atminstone
om man ir pensiondr.

Jag dr motstandare till termen »sjalv-
mord« — den dr myntad for att skuldbe-
lagga i samma grad som mord. Men
wsjélvslut« dr till sin karaktir nagot helt
annat. Man har levt fardigt och man in-
ser det. Det ar kristna moralister som vill
forhindra sjélvslut, som har gjort det tek-
niskt svart och som hela tiden vill gora
det dnnu svarare.

Det ar ju uppenbart att ndr man verk-
ligen intensivt ldngtar efter att sluta, da
borjar man ju inte fundera 6ver vilken
metod som &r bast. Det dr darfor som folk
i Ogonblickets desperation kastar sig
framfor taget i tunnelbanan eller i 140
km/tim kor ihjdl sig mot en betongpelare.
Och det drabbar ju faktiskt andra utom-
stdende, dem som kor tdgen och dem som
maste stida efter en valdsam dod.

Man maste forbereda sig

Alltsa, for att inte bli 6verrumplad och
desperat maste man forbereda sig, och
for att kunna starta med problemlos-
ningen maste man ha haft en foraning
om att »roligare dn sahdr blir det nog
inte«. Det finns sérskilda ndmnder som
skall avgora vilka djurforsok som &r
etiskt forsvarbara och pé vilket sétt djur
far ga hidan. Den yrkesgrupp som mas-
ta verkstélla doden ndr méanniskors dls-
kade husdjur, hundar, katter eller kani-
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Vid stranden.

ner inte gar att reparera, gor det alltid
med barbiturat. Det anses etiskt som
béttre dn ett forlangt liv.

For liange sedan var barbiturat det
enda och bésta somnmedel som fanns att
tillgd. Varfor far man da inte kopa barbi-
turat pa apotek? Jo darfor att det skulle
bli en katastrof, folk skulle ta livet av sig
sjdlv bade i tid och otid. Jag menar inte
att barbiturat skall fa siljas fritt i stora
doser, det skulle aldrig ga sa som sam-
héllet har blivit.

Men jag tycker att det borde vara en
medborgarritt for varje pensiondr att
kunna fa ett recept pa en letal engangs-
dos av barbiturat. Man méste pé ett upp-
lyst och humant sétt kunna diskutera for-
merna for ett frivilligt och »individan-
passat« sjélvslut. Att Gvertala nagon till
sjalvslut bor i princip inte vara tillatet.

Olika synsitt i olika kulturer

Att olika kulturer har sett pé livets slut pa
olika sitt ar helt naturligt. Ofta har det
varit knutet till olika forestillningar om
liv efter doden. Men bade kristendomen,
judendomen och islam har alltid fordomt
sjalvmord. De har alla samma Gud och
en gemensam bakgrund i Gamla Testa-
mentet. Men det dr en besynnerlig Gud
som tyckte att det var ett tecken pa loja-
litet (»fruktan« &r vl ritta ordet) nér Ab-
raham var beredd att offra sin son Isak.
Snarare borde han vil erbjudit sig sjélv.
Forgdves predikade ocksa Zarathustra
»D0 i réttan tid!«

Det ar en smula anmérkningsvért att
instillningen till sjédlvslut skall variera
fran land till land. Nederldanderna har —
trots ett kalvinistiskt forflutet — ldnge
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varit ett land med stor religios tolerans.
Och sedan 1994 tillater Nederldnderna
aktiv dodshjilp (eutanasi). I Sverige var
det straffbart med sjilvmordsforsok
dnda till 18635, och pa manga hall fram-
stélls det alltjimt som onskvart att for-
hindra sjdlvmord dven for patienter med
en terminal sjukdom.

Foreningen »Rtten till var dod« gor
ett fint arbete for att fa sjalvslut accepte-
rat och medhjilp tillatet — inte som nu
straftbart. Men édven de aktiva i fore-
ningen vill inte ga ldngre 4n till att man
skall kunna forkorta en plagsam sjuk-
domsprocess. Varfor i all sin dar skall
det vara pa det viset? Visst drabbar ett
sjalvslut 14tt ndgon annan, en nirstaen-
de, men det kan faktiskt ocksa ett fortsatt
liv gora.

Avvigningen sjalvslut—fortsatt liv ar min
Det kan vara en svér avvigning, men jag
upplever att den ar privat. Vad har sam-
héllet med den att gora? Det kan vél inte
vara rimligt att de som tycker att tillva-
ron &r ljus, varm och trevlig skall tvinga
sd manga gamla som mojligt att vintertid
halka runt pa folkhemmets numera illa
skottade isgator, dir de dels faller och
slar sig (det tar manader att 1ika manga
fallskador), dels kan uppleva dag efter
dag i morker och kyla.

Om vi forsoker bortse fran alla krist-
na virderingar — vilket Gud skall veta
inte ar sa alldeles l4tt — 4r motviljan mot
sjdlvslut en forhoppning, en forstopp-
ning i tinkandet, en kvardréjande medel-
alderspubertet som man projicerar pa
andra, ett pastaende om att »visst blir allt
battre med aren, du har s manga mojlig-
heter kvar«.

Pekoralistiskt och utan blojor

Savitt jag kan bedoma ar detta inte sant
och riktigt for en stor grupp av aldringar.
Livet blir inte battre ndr det borjat gé ut-
for med viktiga kroppsfunktioner. Visst
kan samvaro med barnbarn eller barn-
barns barn ge de éldre en stor glidje som
kan kompensera bortfall av andra positi-
va upplevelser.

Men dagisbarn ger ibland de dldre ratt
besvirliga infektioner. Och ett férsvagat
immunsystem &r troligen en huvudorsak
till den naturliga doden. I aldringsvard
har det ofta talats om »den barmhértiga
lunginflammationen«. Men jag ir inte
sdker pa hur barmhaértigt det &r att do pa
det viset; det ar lite for manga som vill
maéla livet i rosenrdtt — lite pekoralistiskt
och utan blgjor.

Men framfor allt tycker jag att pen-
siondrer skall ha sjdlvbestimmanderatt
aven i Sverige — mitt liv 4r mitt och inte
samhillets. Man skall inte behdva &ka
till Nederlédnderna for att fa utskrivet ett
recept pa barbiturat. ¢
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