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En stressens
encyklopedi

Peter Wahrborg. Stress och den nya ohal-
san. 340 sidor. Stockholm: Natur och Kultur;
2002. ISBN 91-27-09007-8.

Recensent: Kristina Orth-Gomér, professor,
institutionen fér folkhélsovetenskap, Karo-
linska institutet, Stockholm.

[IStress, utbrandhet och arbetsrelaterad
ohilsa har blivit aktuella begrepp i det
nya artusendet.

Svenskarna har blivit »sjukast« i Eu-
ropa, langtidssjukskrivningarna okar
snabbare dn i nagot annat land. Kostna-
den for sjukskrivningarna hotar att
knicka landets ekonomi.

Mot den bakgrunden &r det begripligt
att bocker, seminarier, kurser, foredrag,
och TV-program om stress formligen
skoljer 6ver oss. I floden av produkter av
delvis ojamn kvalitet framstar Peter Wa-
hrborgs bok »Stress och den nya ohil-
san« som en vattendelare, som hjilper
oss att behalla en kritisk grundsyn, utan
att forfalla at vetenskaplig puritanism.

Helhetsgrepp pa amnet

Forfattaren tar ett helhetsgrepp pd 4m-
net. I 19 kapitel gar han igenom stressens
olika manifestationer, orsaker och kon-
sekvenser i relation till hélsa och sjuk-
dom.

Inledningsvis redogor han for hilso-
begreppet och helhetssynens betydelse
och tecknar stressbegreppets uppkomst
och historik, de viktigaste fysiologiska
och biologiska upptickterna och ut-
vecklingen av olika stressparadigm.
Med utgangspunkt fran Hans Selyes
»general adaptation syndrome« lotsas
lasaren via Walter Cannons »fight and
flight response« till moderna stress-
forskare som Bruce McEwen och
George Chrousos.

Ett omfattande kapitel dgnas stresso-
rer, som inbegriper savil fysikaliska,
psykologiska, emotionella, kognitiva
som sociala stressfaktorer. Kapitlet sam-
manfattar hela det forskningsomrade
som brukar inga i begreppet psykosocial
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epidemiologi. Har avhandlas typ A-be-
teendet, typ D-beteendet, depression,
emotioner, relationer, utbriandhet, soci-
alklass, socialt stod, arbetsstress och fa-
miljestress, skillnader mellan min och
kvinnor och stressorer hos barn. Denna
beskrivning av ett forskningsomrade,
som omfattar manga 1000 referenser
bara fran de senaste fem aren, blir ibland
motségelsefull.

Avsnittet om social isolering, bris-
tande socialt stod och glest socialt nit-
verk dr ett sddant exempel. Det anges
t ex att »bristande socialt stod dr en risk-
faktor for ohélsa«, vidare att »lag utbild-
ning &r forknippad med siamre socialt
stod« men att »den subjektiva upplevel-
sen av stod ar tillrdcklig for att skydda
mot ohélsa«. Vad har resonemanget for
konsekvenser? Kan sjukdom férhindras
genom att ménniskor bibringas en sub-
jektiv kénsla av okat socialt stod? Har
hogutbildade ldttare att 1ara sig ett sddant
forhallningssétt? Géller detta likformigt
for det emotionella, informativa och
praktiska stodet, dvs de dimensioner vil-
ka identifierats sasom allmént giltiga
och oberoende av varandra?

Stor kunskapshank

Pa denna breda inledande sektion foljer
det som jag uppfattar som bokens héjd-
punkt, en skildring av stressens system-
effekter pd hjérnan, det centrala nerv-
systemet och immunsystemet. Hér visar
Peter Wihrborg sin verkliga styrka. Han
oOser latt, ledigt och oerhort pedagogiskt
ur sin stora kunskapsbank.

De tva kardinalsymtomen vid stress,
fientlighet—aggression och uppgiven-
het—depression, avhandlas i tva sirskilt
intressanta kapitel.

Den tredje sektionen beskriver or-
ganspecifika samband mellan stress
och sjukdom, effekter pa hjirta och
kirl, mage—tarm samt smérta och de-
pression. I ett sista kapitel avhandlas in-
siktsfullt de »nya« sjukdomarna fibro-
myalgi, kroniskt trotthetssyndrom,
amalgamsjuka, ett amne som i sig ar
stort nog for en bok.

Den avslutande sektionen redogdr
for behandlingsformer och -strategier
vid stressrelaterad sjukdom. Efter be-
skrivningen av metoder for klinisk ut-
redning och diagnostik av stressrelate-
rad sjukdom och forslag till olika tera-
piformer tecknar fOrfattaren ett nytt
perspektiv pa sambandet mellan stress
och sjukdom.

Boken borde lasas av alla
Peter Wahrborg har haft den oerhérda
ambitionen att ticka hela faltet kring
stress och sjukdom.

Det finns ju knappast nagra biologis-
ka system som inte berors av stress, och

han beskriver hela detta spektrum peda-
gogiskt och fangslande. Ibland ar han
dock pedagogisk till Gverdrift — att tala
om samsjuklighet i stéllet for ko-morbi-
ditet och hérsket i stillet for oxiderat
LDL-kolesterol ar véllovligt men inte
nodvandigtvis mer begripligt.

I en tid d& forskningsresurserna éts
upp av genetikens kunskapsexplosion
medan kliniskt anvéndbara resultat 4nnu
lyser med sin franvaro, kidnns Peter
Wihrborgs bok om stress ytterst angela-
gen och nodvéndig. Den vicker flera
fragor — ett gott betyg inom ett sa expan-
sivt forskningsomrade. Den borde lisas
— som en stressens encyklopedi — pé alla
beslutsfattande nivaer.

En bok om
det svara motet

Lars Bjdrklund. Modet att ingenting géra. En
bok om det svara motet. 111 sidor. Orebro:
Libris; 2003. ISBN 91-7195-643-3.

Recensent: Carl Lindgren, med dr, studie-
rektor vid Doktorsskolan, Karolinska institu-
tet, Stockholm. (carl.lindgren@ks.se)

[MUppmaningen till ldkare att »sillan
bota, ofta lindra, alltid trésta« formule-
rades pa 300-talet f Kr och tillskrivs
Hippokrates. Genom arhundraden har
den tjanat som en grund for ldkarens for-
hallningssitt i sin yrkesutdvning. Under
inflytande av positivismen, det naturve-
tenskapliga medicinska paradigmet och
en (vilgrundad) 6kad biomedicinsk op-
timism har en successiv fokusering pa
botandet och lindrandet skett pa bekost-
nad av trostandet.

Det finns en risk att man inom
sjukvarden uppfattar oférméga till bot
som ett professionellt och personligt
misslyckande. Nér den terapeutiska ar-
senalen blivit uttémd har dérfor i huvud-
sak andra yrkeskategorier 4n lakaren fatt
sté for trostandet. Manga av oss har san-
nolikt medvetet eller omedvetet verkat
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efter principen: »i forsta hand bota, om
inte detta dr mojligt (smart)lindra, om
inte detta 4r mojligt se till att nagon tros-
tar«.

Modet att stanna kvar

Modet att stanna kvar i den lidandes nér-
het nér inget langre finns att géra ur me-
dicinsk synvinkel saknas sannolikt ofta.
Detta ar en forsummad del av lédkarens
uppgift men samtidigt en viktig del av
det storre begreppet likekonst. Det &r
dérfor valkommet att ta emot en bok vars
syfte ar att vara en vigledning i konsten
att just stanna kvar nir den lidande ar
bortom all terapi.

Lars Bjorklund, som har méngarig er-
farenhet av och djup kunskap i vard-
etiska fragor, bistar oss med denna vég-
ledning. Han har ett forflutet som sjuk-
husprist i Uppsala men delar numera sin
tid mellan att vara kaplan vid Sigtu-
nastiftelsen och en flitigt anlitad forelé-
sare. Han séger sig ha skrivit en bok som
vill »ge mod och uppmuntran till alla
som i sitt arbete eller privatliv forsoker
gora nagot for en medmanniska som har
det svart«. Han dr noga med att papeka
att detta inte dr nagon larobok utan en
»tankebok«. Den skall mana till efter-
tanke och vara en vigledning for ldsaren
att allt efter sin personlighet kunna er-
bjuda endast just sin person i mdtet med
den lidande.

Viktigare att vara tyst an att tala

Med sedvanlig 1ldgméald 6dmjukhet be-
skriver Bjorklund det storslagna i det
enkla. Han ger exempel pa detta fran sa-
val sitt yrkesliv som sitt privatliv. Boken
interfolieras dessutom med forfattarens
egna kortare, lyriska passager, somi viss
maén ar fristdende men som ocksa kan
fungera som illustrationer till textblock-
en.

Han aterkommer gang efter annan till
hur viktigt det ar att finnas kvar dven nér
inget mer finns att gora eller att ge. Inte
sdllan kan vi som vardare kénna ett inre
tvang att i dessa situationer av sorg och
uppgivenhet agera aktivt. Vi har en ten-
dens att lata detta f formen av forkla-
ringar och utldggningar med framfor allt
medicinskt innehéll. Detta dr givetvis en
del av var uppgift, men den far inte bli
den enda. Hur ger man trost nér ingen
trost finns att ge? Vad kan vi géra nér vi
kéanner att vi inte langre kan gora nigot?
Svaret dr att endast vara narvarande utan
att ta pa sig rollen som den agerande.
Ofta &r det viktigare att vara tyst dn att
tala, menar Bjorklund.

Att bli bekréftad i sin livssituation

Huvudtemat i boken dr motet, som inom
sjukvarden av forklarliga skél &ar ett
asymmetriskt mote. Déri ligger den
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grundldggande faran. Det giller att mo-
tet inte blir en gava som far formen av
en givare och en mottagare. Det avgo-
rande &r att den man moter skall bli be-
kréftad i sin livssituation, inte att man
skall lyfta av ndgon en sorgebdrda eller
lidande.

Ordet »tack« skall dérfor ses som en
varningssignal i moten, menar Bjork-
lund. Blir vi beroende av tacket sviker vi
dem som inte orkade séga tack. Vi skall
alltsa g& in i métet helt forbehallslost och
slappa tanken pa att astadkomma ett re-
sultat. Jag vagar pasta, skriver han, att
»det finns tillfallen da var vilja (till re-
sultat) kan uppfattas som ett krav och
medfora att vi sviker den vi moter«. Det
handlar om att inte géra nadgonting alls
utan lita pa att var blotta nédrvaro kan
medfora en forandring.

Boken beskriver pé ett dvertygande
satt att modet att endast erbjuda en mo-
tesplats for samtal och vaga stanna kvar
hos en méanniska nar ingen framtid finns
kanske &r det storsta vi som vardare kan
gora for vara patienter.

-Kompartment-
—syndrom @ "TF
; tagracerik, bt i
Dtk Eormniika tiorse e

Styvt, Styf!

Jorma Styf. Kempartmentsyndrom — dia-
gnostik, behandling och komplikationer.
187 sidor. Lund: Studentlitteratur; 2003. ISBN
91-44-02958-6.

Recensent: Olle Svensson, professor, dver-
lékare, ortopedkliniken, Norrlands Universi-
tetssjukhus, Umea.

[IN&r Stephen Hawking skrev »A brief
history of time« framholl hans forldgga-
re att varje ekvation (E) i boken skulle
halvera forséljningen (F). Denna publi-
cistiska naturlag, F=K[E?, har uppen-
barligen inte avskrickt Jorma Styf nir
han skrev denna monografi om kom-
partmentsyndrom. Jag tror heller inte att
han eller forlaget behdver oroa sig dver
hovan, for K — en specifik kommersiell
konstant for publikationen i fraga — fore-

faller i just detta speciella fall vara tim-
ligen hog.

Uppslagshok for specialister

Boken skulle pryda sin plats pé alla av-
delningar dér man véardar akut sjuka/ska-
dade. Den forefaller vara vil dgnad for
specialister som uppslagsbok, snarare dn
for strickldsning. Forfattaren har lagt
ner stor mdda pa att redogéra for den
bakomliggande patofysiologin, vilket
underlattar forstdelsen, men det kanske
vore en god idé att borja varje kapitel
med en sammanfattning, d4ven om det
forsta kapitlet fortjanstfullt anslagits till
definitioner?

Bra illustrationer
Index &r ganska bra, men vid nésta upp-
laga borde man ldgga dnnu lite mer ar-
bete pa att forsoka fundera ut alla in-
gangar den kunskapssokande kunde be-
héva nir denne snabbt maste fa fram en
uppgift. Flertalet lisare kommer for-
modligen att ta sig in i boken via sakre-
gistret.

Illustrationerna dr mycket bra, klara
och enkla streckteckningar.

Nyanserad diskussion

Styf framhéller bl a risken med rutin-
massigt hoglage efter trauma, vilket kan
forsamra perfusionen i en kritiskt skadad
extremitet.

Ett fragetecken: att friligga samtliga
underbenets kompartment via ett snitt
forefaller onddigt krangligt — och dven
osidkert —, vilket jag sjalv bittert fatt erfa-
ra nir det sedan visade sig att samtliga
kompartment inte var fullstdndigt de-
komprimerade.

Kroniskt kompartmentsyndrom ar
vl fortfarande pa sina hall en skripdia-
gnos, som lett till atskilliga onddiga
fasciotomier. Forfattaren for en nyanse-
rad diskussion och framhaéller den kli-
niska diagnostikens vérde. Det ar ju till
syvende och sist smirta som riaknas.

Nyttig bok

Man har en trevlig webbplats med ner-
laddningsbar fullstindig referenslista.
Kanske skulle man ytterligare kunna 6ka
den ovan ndmnda konstanten K genom
att lagga upp ett fem till tio sidors sam-
mandrag av boken for studerande och
AT-ldkare? Sammanfattningsvis &r det-
ta en ambitiost upplagd och trevlig bok,
som sidkerligen kommer att gora stor
nytta. ¢
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