dven synkrona med den biopsykosociala
sjukdomsmodellen.

Temanummer nedslaende lasning

Med ett forflutet fran hematologi och
stamcellsforskning, som allmdnmedici-
nare med psykosomatik som special-
intresse, socialmedicinare med erfaren-
het av kognitiv behandlingsforskning
och som smartldkare sedan manga ar en-
gagerad i kognitiv beteendemedicinsk
rehabilitering, borde jag ha ett kompe-
tent brett perspektiv i betraktandet av bi-
opsykosociala modeller och somatise-
ringsproblematik.

Men for mig har Lékartidningens te-
manummer om somatisering varit en
nedsldende ldsning. Synsdtten som
framfordes upplevde jag till stora delar
som isolerade fran vad som idag disku-
teras inom kanske frimst den internatio-
nella smértforskningen, bade den psyki-
atriska och den neurofysiologiska. Den
sjukdoms- och méanniskosyn som artik-
larna gav uttryck for kdndes frimmande
och har ingen plats i min syn pa modern
svensk smirtsjukvard.

Tappar professionen greppet?

En av skribenterna befarade att profes-
sionen kommer att tappa greppet i soma-
tiseringsdiskussion. De somatiserande,
okunniga patienterna och deras aggres-
siva patientorganisationer kommer att ta
over! Enligt kunskapsteoretikern Kuhn
[5] tar dldre idébarande generationer sél-
lan till sig nya synsitt.

Manga ldkare i min 40-talsgenera-
tion, med en 350 ar gammal sjukdoms-
syn vil cementerad i sin krokodilhjirna,
sdllan bendgna till omvarderingar, ser
med forfiran hur somatiseringssyndro-
men breder ut sig. Men om de sjukas
upplevelser inte sitts i fokus, om symto-
met forblir blott en somatisering, och om
vi blundar for nya synsitt och kunskaper
frén neurobiologisk forskning, s& har
professionen definitivt férlorat greppet.
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Stockholms privatvard inte hotad,
men alla vill inte ga till specialistiinnerstan

[MPeter Moller aterkommer i Lakartid-
ningen 12/2002 (sidan 1378) till debat-
ten om de privatpraktiserande specialist-
lakarnas framtid i Stockholms ldn.

Overens om privatvardens betydelse

Vi ér helt 6verens om att de kommer att
spela en mycket stor och viktig roll i
Stockholmssjukvarden dven framgent.
Den nuvarande majoriteten ar positivt
instélld till att de privata specialisterna
blir fler. Ett tecken pa det ér att deras an-
tal har 6kat med drygt 40 bara det senas-
te aret och da har vi inte rdknat in alla 13-
kare som bdrjat arbeta i privata husla-
karbolag eller inom de tre privatiserade
geriatriska klinikerna i Nynédshamn,
Nacka eller pA Brommageriatriken. Lis-
tan kan goras lang.

Inte dverens om reglerna

Diremot ar vi och Peter Moller lite oen-
se om vilka regler som ska gélla. Vi vill
girna ersitta det gamla taxesystemet
med moderna vardavtal dér bestéllare
och ldkare kommer verens om hur var-
den ska bedrivas. Mdller och hans kolle-
ger vill inte bli »politiskt styrda«, och
vill dessutom ha en trygghet for fram-
tiden och anser att bara en nationell taxa
kan garantera detta.

Vi menar att man borde kunna hitta
16sningar som tillfredsstdller bada par-
ter, och nu har ju ocksa en gemensam
arbetsgrupp tillsatts i just det syftet.
Givetvis vill vi ocksé bevara langsiktiga
relationer och skapa en trygg situation
for savil lakare som patienter. Det ligger
i allas vart intresse att ldkare vill etable-
ra sig och satsa i Stockholm.

Privat specialistvard for alla
Privatldkarna vill kunna bedriva verk-
samhet pa den plats de sjdlva viljer. Vi
som politiker vill verka for att alla inva-
nare i lanet far tillgang till privat specia-
listvard. Dér finns en viss konflikt, men
den borde enkelt kunna 16sas.

Peter Moller gor det lite vl l4tt for sig

dé han utgér fran att alla patienter vill g&
till privatpraktiker i innerstan. Vi tror att
manga invanare i vart 1an skulle upp-
skatta privatpraktiker dven ute i férorter-
na. Framgangarna for lakarhusen i t ex
Villingby och Farsta, liksom for nér-
sjukhusen i t ex Nacka, Dalen och Taby
tyder pa det.

Gemensamt kan vi sla vakt om en liv-
aktig privat vardsektor! Detta gor vi ge-
nom ett fortroendefullt samarbete; inte
genom ogrundade och felaktiga pastaen-
den om saker vi aldrig sagt.

Vilket parti gynnar privatvarden bast?
Om Peter Moller tror att det skulle bli
lattare att bli privatpraktiker med en so-
cialdemokratisk majoritet i landstinget
eller att Peter Mollers nuvarande arbets-
givare Sophiahemmet skulle fa fler
vardavtal med landstinget, da skall Peter
Moller rosta pa socialdemokraterna,
véansterpartiet eller miljopartiet. Vi &r
helt 6vertygade om att Peter Moller har
fel.

En fortsatt borgerlig majoritet i
Stockholms léns landsting r i stéllet en
garanti for en fortsatt positiv utveckling
for privatvarden i Stockholm. Socialde-
mokraternas, vinsterpartiets och miljo-
partiets reservationer mot vardavtal med
privatpraktiker och privata vardbolag
talar sitt tydliga sprak.

Lars Joakim Lundquist (m)
ordforande i Norra Stockholms
sjukvardsstyrelse
lj.lundquist@moderat.se

Maria Wallhager (fp)

1:evice ordforande i Norra Stockholms
sjukvardsstyrelse
maria.wallhager@politik.sll.se

Ratt namn pa ratt sak

(I serien »Apotekets rdd om ...« finns
en broschyr med titeln » Artros en vanlig
ledsjukdom«. I textens tredje mening
anges att »I sjdlva verket handlar det ofta
om en reumatisk ledsjukdom som heter
artros«. I sjdlva verket ror det sig om en
degenerativ ledsjukdom.

Aven om skriften vinder sig till all-
méinheten, eller kanske just darfor, ar det

viktigt att sjukdomen definieras korrekt.
Artros &r och forblir en degenerativ led-
sjukdom dven om den i engelsksprakig
litteratur ofta ndmns som »artritis«.

Julius Soreff

Lidingo,

pensionerad universitetslektor
i ortopedi, Karolinska institutet
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