Lakartidningen

Lakartidningens mesta skribenter

! Lars Werko

Bengt Jérhult

Il Professor Lars Werko fick sin forsta
artikel publicerad i tidningen 1945, fort-
satte skriva i god takt seklet ut och in pa
det nuvarande. Enbart sedan 1990 har
han noterats for mer &n 150 publicerade
bidrag!

— Man kan ju fraga sig om det ar sjuk-
ligt att halla pa och skriva som jag gjort?
Men att fésta nadgot pa papper har for mig
varit ett sétt att analysera, att fa det att
fastna i minnet. Och nér man dnd4 gjort
det ar det lika bra att ge det en bra form
och forsoka publicera det.

Werkd fick god 6vning i Nordisk Me-
dicin under slutet av 1940-talet och bor-
jan av 1950-talet: »Jag skrev sma stick
efter ledaren, en eller tvd A4-sidor om
‘Nagot nytt’. Det blev minst 50 sddana
bidrag. De var anonyma, s& det var inte
meriterande, men jag fick vél nagra tior
per styck.«

Dessutom fostrades han att skriva pa
S:t Eriks sjukhus, under klinikchefen
Hilding Berglund, som fangade upp

e 1

‘ Yngve Karlsson

Redaktor Yngve Karlsson, med dr h c,
var medarbetare i Likartidningen
1980-1999 som redaktionschef och sam-
ordnare i den medicinska redaktionen.

3698

Stephan Réssner

terna?

manga nyheter fran sina kontakter i
USA. Eleverna fick testa det nya. Var
det viktigt skulle det komma ut. Och
hade man gjort nagot bra skulle man se
till att fi bevis for det—det var Berglunds
politik. Det var da viktigt att anvinda
Lékartidningen béde for att fa ut farska
resultat och for efterutbildning av kolle-
ger.

Adel tavlan

Konkurrensen mellan kliniker och olika
forskargrupper stimulerar ockséd skri-
vandet. Nar Werkd var chef for medi-
cinska kliniken pa Sahlgrenska sjukhu-
set i Goteborg tdvlade man framst med
Gunnar Biorcks grupp pé Serafimerlasa-
rettet i Stockholm: Vilken klinik fick
flest artiklar i tryck, var bést vetenskap-
ligt, hade flest disputerade?

— Att driva egna kdpphaéstar, att kom-
plettera eller kritisera en kollegas syn-
punkter (eller visa att man ar mer belést)
har forstas ocksé alltid drivit fram ma-
nuskript, sdger Werkd. Nar internmedi-
cinen borjade splittras upp i subspeciali-
teter anvindes t ex ofta Likartidningen
for att pladera for att falt som njurmedi-
cin, kardiologi, yrkesmedicin osv skulle
knoppas av och fa egna professurer. Se-
dan har ju specialiseringen utvecklats
hela tiden, sa att den egentligen gétt for
langt.

e Har det varit skillnader i bedomningen
mellan de internationella tidningarna
och Lékartidningen efter 19657

Lust att synas, att paverka kolleger eller myndig-
heter, att visa att man gjort nagot (helst nytt),
och att man blivit ombedd att skriva — det finns
manga skal att medverka i Lakartidningen.

Vilka har drivkrafterna varit for tre av de un-
der de senaste decennierna flitigaste skriben-

— Egentligen tycker jag inte det, sva-
rar Werko. Ibland hade man vil sa
stranga krav pa det som skulle in i La-
kartidningen som nér det géllde t ex Cir-
culation. Det paverkas ju ocksd av det lo-
kala intresset (och om man kénner re-
daktoren ...). Men det ar likadant i alla
tidskrifter— kommer nagot fran Harvard
accepteras det lattare i New England
Journal of Medicine 4n om det kommer
frdn Yokohama.

Laser mycket
Ménga av dem som skriver mycket ldser
mycket, sa ocksd Werko.

— Under min karridr i sjukvarden
foljde jag mest med i cirkulationstid-
skrifter. Sedan har det ju mer varit de
allménna drakarna: New England Jour-
nal of Medicine, Lancet, BMJ och
JAMA. De innehaller ndstan allt, och
man ar sysselsatt hela veckan om man
laser dem ordentligt. De som har ett
jobb att skdta hinner ju inte med sa
mycket, de behdver fa ldsanvisningar
som i Lakartidningen.

— Men vad man hinner beror bl a pa
vilka allménintressen man har. Genom
skonlitteraturen fir man vidgad erfaren-
het av hur ménniskor har det. Jag ldser
standigt, och det gjorde jag ocksé nér jag
arbetade som kliniker. I G6teborg hade
vi en bokklubb dér nagra ldkare och de-
ras hustrur triffades vid en middag en
géng per manad for att diskutera en bok
som man fatt i uppdrag att 14sa. Det var
mycket givande, ocksa for att man upp-
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tackte hur olika ménniskor sag pé saker
och ting.

Sedan Werkd slutade arbeta som 14-
kare (som klinikchef och professor vid
Sahlgrenska i Goteborg 1975) har kolle-
gernas sitt att informera sig om nyheter,
att efterutbilda sig, &ndrats radikalt. Det
ar en konsekvens av bade samhallets for-
andring och nya vigar att skaffa infor-
mation: biblioteken har kompletterats
med Medline och andra databaser, som
liksom ménga artiklar ar tillgangliga via
Internet. Fortfarande ar i varje fall pa
sjukhusen kollegerna viktiga nyhetsfor-
medlare, men hur har tidningarnas bety-
delse dndrats?

— Kanske var det ritt unikt for den
klinik jag var p4, men det var mest i det
dagliga umgénget som man fick impul-
ser, inte s mycket att artiklar 6ppnade
6gonen pa en for det nya.

Det var nog pa den tiden ocksa mer
moten dir man diskuterade medicinska
nyheter. Invirtesmedicinska foreningen
hade moéte en géng i ménaden i Stock-
holm, och det var obligatoriskt for oss att
ga pa Likareséllskapet varje vecka. Nu
aker man i stillet till t ex American
Heart Association, med ovisst utbyte —
de internationella kongresserna har mer
och mer blivit turistattraktioner.

— Hilding Berglund tog som jag
ndmnt upp nyheter pa S:t Erik, och det
fortsatte jag med i Goteborg. Efter varje
rontgenrond hade klinikens lédkare en
halvtimmes »morgonbony, dér det ofta
var Bertil Hood och jag som diskuterade
vad som hdnde. Det blev en informell re-
feratklubb.

— Jag tror tidningarna spelar en storre
roll for lakarnas efterutbildning nu, bade
Lakartidningen och stora tidningar som
Lancet och BMJ. Kanske haller pappers-
tidningarna pa att forlora sin roll som ny-
hetsbarare sedan Internet kom till, men
som vidareutbildare tror jag inte man
kommer ifrén de tryckta tidningarna. Jag
hoppas att man inte gor det, bl a darfor
att om man bladdrar i en tidning s4 hittar
man ocksé andra saker &n man véntat

sig.

Att vara kritisk, och att ocksa se bakat

e Nir Likartidningen f6rnyades 1965
var Werko en av padrivarna. Vilket ar
hans framgéangsrecept for en allméan me-
dicinsk tidskrift i dag?

— Dels giller det att verkligen forso-
ka f6lja med nyheterna, att vara kritisk,
inte falla i farstun for allt nytt, dels att se
bakat, att kénna till vad som varit. Jag
har nyligen skrivit en liten notis om C-
reaktivt protein vid hjartinfarkt. Det ar
aktuellt — men att Pelle Hedlund dispu-
terade pa det 1961 och att han och Gun-
nar Lofstrom skrev om det redan 1947 ér
det f4 som vet. D4 tolkades det forstas pa
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ett annat sétt. Det dr ett problem som
man inte sa sillan ser, kanske mer i
dagspress dn i fackpress; man verkar
omedveten om vad som hinde bara for
tio ar sedan. Och nér det géller veten-
skaplig litteratur sdger man att det inte
finns pd Medline, och det som skrevs
fore 1965 finns ju inte dér. Det dr synd.
Visserligen har Cochrane-samarbetet
gjort en insats genom att handsoka ve-
tenskaplig litteratur fore Medline, men
det géller bara kliniska provningar.

— Over huvud taget har det varit en
enorm utveckling inom informationen
under de hér aren. Nu har man tillgang
till nastan hela varldslitteraturen. Darfor
behovs det tidningar som Lakartidning-
en som kan sammanfatta pa ett bra satt.
Men jag vet inte om det dr ndgon god
atervéxt pa sddana som jag, som skriver
om allt méjligt och forsoker samman-
stdlla allting i ett sammanhang.

Hur stimuleras skribenter?
Det paminner mig om vad den finlénds-
ke redaktéren och medicinhistorikern
Bertel von Bonsdorff'skrev i artikeln »En
lakartidnings uppgift» ndr Svenska La-
kartidningen gav ut ett jubileumsnum-
mer 1954: »Journalistiskt begavade 14-
kare ... vaxer dock inte pa trad. Rakar
man fé tag pa en medicinare, som 4r in-
tresserad av tidskriftsarbete, som har
skrivtalang och som inte heller dr obe-
vandrad i sjdlva facket, sd bor hans kol-
leger omedelbart engagera honom mot
ett furstligt honorar. Det betalar sig sé-
kert i form av 6kad gemensam trevnad.»
Werkd har som skribent i Lékartid-
ningen gripit sig an allt fran medicinska
oversikter till artiklar om utbildning och
vardorganisation.

e Hur far man fler att skriva i Lakartid-
ningen, om t ex medicinska och hélso-
politiska frigor? Ar bristen pa tid det
stora hindret?

— Det ér ju numera manga tidningar
som konkurrerar om skribenterna,
manga grupper, som allménldkarna, har
ju ocksa egna tidskrifter. Men det stors-
ta hindret &r nog att ldkare ar rddda for att
sticka ut hakan och att sd f har 6verblick
over helheten, sdger Werkd. Nér jag for-
sokt fa igang debatt har det néstan inte
blivit nagon respons i tidningen — men
privatbrev far jag!

Kanske kan man fa fler att tycka till
om man i en skrivskola om samlar in-
tresserade och diskuterar vilka fragor
som &r aktuella och som borde belysas.
Kanske med start i rundabordssamtal
kring ett tema.

Hur hinner Réssner?
Om man undantar Lékartidningens jour-
nalister dr professor Stephan Réssner

den skribent som ger flest traffar i La-
kartidningens forfattarregister — mer dn
180 fran ar 1990. Att han ocksa hunnit
med att bidra till den internationella ve-
tenskapliga litteraturen med flera hund-
ra konventionella »pek» och laroboks-
kapitel samt att ge ut ett 20-tal bocker pa
svenska (frimst om mat, bantning och
ma bra-tips) gor det naturligt att undra
varfor han skriver sa flitigt — och hur han
hinner!

Inte av tvang, men av uppmuntran,
framst fran sin mor, skaffade han sig ti-
digt en kulturell allménbildning, vilket
forklarar hans breda intresseomrade.
Bakom skrivandet finns ocksa lusten att
komma pa sldende formuleringar, gérna
provokativa. Forr gjorde han det under
joggningen, numera pa promenaden. En
del »bevingade ord» f6ds nir han forela-
ser eller pa scenen i soppteatern som han
medverkat i pa Stockholms stadsteater.

Bakom hans létthet att formulera sig
ligger ldngvarig trining. Som expert pa
overvikt och beteendeinriktad hélso-
forskning arbetar Rossner inom ett all-
maénintressant omrade, och tidvis forela-
ser han fyra kvillar i veckan.

— Att foreldsa dr ett bra sétt att lara sig
nagot, man tvingas extrahera vésentlig-
heter, och att skriva ner ndgot gor det lat-
tare att forsta, sdger Rossner.

Manga av hans alster, bade »hard-
och mjukvaror» om frimst fetma, har
varit led i en professionell 1dngtidspla-
nering. Men atskilliga av hans bidrag till
Lékartidningen och dess dévarande PS-
sida har gillt sddant som kongressologi
och mer eller mindre udda studier vid si-
dan av yrkesintresset.

Snabb publicering uppskattas

— Jag tycker det ér kul att gora obser-
vationer, att se roliga saker dar manga
andra inte skulle gora det, och att turne-
ra det till nagot som andra kan ha gladje
av.

P4 1970-talet d4gnade han ofta tiden
pa flyget och i vénthallen till att 14sa tid-
skrifter, att med hjdlp av Current Con-
tents spara sadant som sag intressant ut.
Ofta var det kuriosa. Ibland dikterade
han snabbt in ett utkast, mumlande under
rocken pa flyget. Ocksd nir det géller
mer kravande artiklar, till och med an-
sokningar om anslag, har han sa latt att
formulera sig att han ofta kan diktera
utan ldngre betdnketid.

— Lyckligtvis har jag haft sekretera-
re som statt ut med mig. Och med dator
ar det ju latt att justera i texten.

— Det blir bara roligare och roligare
att skriva, forsdkrar ROssner, som
sarskilt uppskattar néar en redaktion di-
rekt ger besked om manus — och forstas
ocksa helst publicerar snabbt. Att skriva
nagot pd fredagen och se det i tryck pa
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tisdagen, vilket blev aktuellt ndr Dagens
Medicin startade, inspirerade — och det
har ju ocksa fatt Lakartidningen att kor-
ta publiceringstiden.

Rdssner arbetar i en tvérvetenskaplig
grupp med ca 40 medarbetare. Till
gransoverskridande projekt dr det svart
att a4 anslag. De yngre forskare han
handleder ar darfor kraftigt fokuserade
pa sina projekt — de lider av tidsbrist, har
inte tid att skriva annat 4n inom sitt fack.
Tidsbristen &r ju ett aktuellt problem
ocksa i kliniken. Var finns de lakare som
kan arbeta Gver, dgna kvillar at att ldsa
och skriva nir de maste himta barnen pa
dagis osv? Sarskilt giller det kvinnliga
lakare. Visst skriver ménga av dem men
inte séllan prioriterar de annat &n det me-
dicinska, for det &r slitigt att »skriva me-
dicin», avslutar Rossner.

Naér pastoratet vanskots ...
Allménlakaren Bengt Jirhult har de se-
naste tre decennierna varit en av de fliti-
gaste debattorerna i Lakartidningen och
skrivit 4tskilligt ocksa i dagspress.
Vad é4r det som fir honom att »tinda
till»?

— Alla har vél en bild av hur verklig-
heten skulle kunna vara. Nar det ar for
mycket brott mot visionen, i vérsta fall
illusionen, far man skrivklada. Jag har
reagerat spontant nér jag tyckt att pasto-
ratet vanskots, att utvecklingen gar pa
tviars mot mina grundlidggande vérde-
ringar.

Jarhults inldgg har fraimst koncentre-
rats till tva intressefélt: marknadsforing-
en av mediciner, likemedelsforetagens
profithunger och de forandringar som
sjukvérden, i synnerhet priméirvarden,
utsatts for. Barnneurologen Olle Hans-
son var en stor inspirator genom sin
kamp mot Cibas oetiska forsiljning av
Enterovioform (som ledde till SMON-
skandalen i Japan). Jarhults forsta insén-
dare i Lékartidningen kom till sedan han
och nagra kolleger i Varmland fatt 45 14-
kare att ansluta sig till en bojkott av bo-
laget 1977. (Hans vaksamhet for att ga-
rantera en etisk likemedelsinformation
har spelat en lika stor roll som industrins
ombudsman for granskning av rekla-
men, bedomer Lars Werko i Lakarfor-
bundets 100-arsskrift.)

Ocksa i en annan fraga var Jarhult ute
i ratt 6gonblick. Sedan han i Karlstad
lyssnat pa eutanasiforesprakarna Berit
Hedeby och Ingemar Hedenius gjorde
han, som underlikare pa langvardsklini-
ken, en enkdt om personalens uppfatt-
ning om dodshjélp. Artikeln om enkéten
placerades av redaktionen som medi-
cinsk kommentar.

Aven om Jarhult ofta skriver spontant
framhéller han hur redaktionen stimule-
rat hans skrivande. De medicinska re-
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daktorerna Sune Rosell (farmakolog)
och Gustav Haglund (allm@nmedicinsk
nestor) gav startinspiration.

— Troligen var det min inséndare om
Ciba och ett par debattartiklar i Svenska
Dagbladet som fick Sune Rosell att be
mig kommentera den dd helt nya H,-
blockerarprincipen. En indikations-
glidning var pé vig genom en vinklad
marknadsforing, och jag foreslog statligt
subventionerade Mallorca-resor mot
magbesvir i stillet for lakemedel — me-
dikalisering. Det blev ett himla liv i den
sa kallade Tagamet-debatten. Jag skrev
artikeln under ett vikariat i Arjeplog och
sorjde Gver att redaktionen strok min
formulering om ldkemedelskonsulenter-
na som »stortade som tornsvalorna mot
Hornavany.

— Tyvérr har jag manga ganger fatt
upprepa sadan kritik. Industrin har inte
mer dn ytligt &ndrat sin marknadsforing,
lakarkaren later sig standigt dras vid na-
san, lockade av nyhetens behag (Zelmid,
Temgesic, Celebra, diverse lipidsédnkare
och odokumenterade blodtrycksmedel),
och Liakemedelsverket har inte formatt
reglera introduktionen av principiellt
nya ldkemedel.

Brott mot visionerna

Genom Gustav Haglund kom lands-
bygdsdoktorn fran Olofstrom 1981 in i
Lakartidningens déa nybildade allménla-
karpanel. Det vidgade perspektivet.
Och framat 1990-talet blev det manga
tillfallen att »ilskna till» for dem som
likt Jarhult pa 1970-talet sett sin livs-
uppgift i en allmdnmedicin priglad av
mal som hilsa for alla, demokratisk
sjukvard, stora grinsytor till samhélls-
och socialmedicin, helhetsperspektiv
och humanism.

— Mot den visionen brot sig verklig-
heten, forst och kraftigast kanske med
Adelreformen. Fér mig var det ofattbart
hur samhillet pa sa 16sa boliner kunde
bryta sonder en hemsjukvard som var
medicinsk och dtminstone pa manga hall
integrerad i insatserna for de dldre. Nas-
ta tvira kast var Husldkarreformen, som
innebar en atergang till nagot slags pri-
vat doktorsroll, att jobba ensam och med
ekonomiska drivkrafter. Sedan kom
nedmonteringen av den offentliga sjuk-
véarden och besparingar som slar sérskilt
mot svaga grupper.

e Vilka dr de sanna drivkrafterna for en
som lider av svar skrivklida?

— Allaménniskor formas vil av bade
formulerbara och dolda psykologiska
motiv — men som skribent tycker jag
man ska bli bedomd for det man skriver
och ingenting annat, betonar Jéarhult.
Bakom sin egen lust att opponera kan
han se tidig paverkan: av fordldrar med

starka frihetsideal, hdvdelsebehov i en
stor syskonskara, oppositionslusta mot
en intellektuell fadersgestalt, frikyrklig
paverkan, tonar priglade av 60-talets
uppvaknande i skuggan av Vietnamkri-
get och ett underifranperspektiv med re-
flexmissig skepsis mot auktoriteter och
maktens foretradare.

Inte for fin i kanterna
e Hur har den »obéindige skribenteny
blivit behandlad av redaktionen?

— Aven om de flesta skribenter tyck-
er att strykningar och andra redaktionel-
la forslag &r svara att smilta 1ar man sig
sa smaningom att ens artiklar blir battre
sedda med andras 6gon. Bara vid ett par
tillfillen under 25 &r har jag kint mig
censurerad, att redaktionen tagit felaktig
hinsyn till forbundsledningen eller
skyllt pa personangrepp nir jag tyckt
fragan hort ihop med en persons offent-
liga agerande.

— En kvalitetstidning som Lékartid-
ningen fér inte bli s& fin i kanterna att
vanliga doktorer inte far uttrycka asikter
fritt, tydligt och provokativt. Det finns
en risk att en redaktion bakom talet om
att undvika personangrepp, osaklighet
och Overdrifter gor ldsarna en otjénst,
g0Or debatten trakigare och hénvisar skri-
benter till andra organ. Jag tyckert ex att
en hel del av den medicinska debatt som
nu finns i Dagens Medicin hér hemma i
Lakartidningen.

Naturligtvis 6mmar Jarhult for sin
egen disciplin, som ju ér den storsta i
sjukvarden, och for att Léakartidningen
skall fortsétta vara 6ppen for det allmén-
medicinska perspektivet, etik- och sam-
héllssidan. Han betonar redaktionens
ansvar for att inte enbart spegla utan
ocksé framja utveckling och ténker da
pa hur man kan stimulera fler kvinnliga
lakare att bidra med sina synsétt och er-
farenheter.

— I viss mén tycker jag att Lékartid-
ningen redan blivit ett forum for att be-
lysa genusperspektiv, genom att man
bjudit in kvinnor att skriva. Men visst
har tidningen i mycket speglat en manlig
lakarroll. Detta att man ska hivda sig,
meritera sig, visa upp sig som dmnesfo-
retradare osv?

— Kvinnorna behdver liksom all-
ménldkarna fé litet hjélp pa traven. Det
okade intresset for humanistisk medicin
som tidningen visat borde 6ppna upp for
fler kvinnliga skribenter, som har mer
erfarenhet kanske av »mjuka» vérden.
Ett exempel pd sddana perspektiv ar
Margda Waerns artikel i Lékartidningen
2003: »Nér patienten véljer doden. Sui-
cid hos den egna patienten — ett trauma
for lakaren».e
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