Schweizisk reuma-kampanj

Av redaktor Thor Brunius, Stockholm

I utlandet har man, icke minst till foljd
av knappheten pa arbetskraft, intensifie-
rat sina bemdodanden att rehabilitera de
partiellt arbetsfora. En ny schweizisk lag
om bekampande av de reumatiska sjuk-
domarna har denna bakgrund. Hdir skall
endast ett avsnitt beroras, vilket sdrskilt
riktar sig till reumalikarna.’)

Den nya schweiziska forbundslagen *’iiber
Bundesbeitriage an die Bekdampfung der rheuma-
tischen Krankheiten” har i sin motivering en
vidjan till de narmast berorda lakarna, som tor-
de ha ett betydande intresse.

Forst emellertid nagra ord om lagen. Den har
bade medicinska, humanitira och nationalekono-
miska aspekter i en utredning, som tagit nira tio
ar i ansprak och som sammanfattas i en skrift pa
51 sidor. I motiveringen understrykes de stora
skador, som tillfogas folkhushéllet genom de reu-
matiska sjukdomarna, men det finns ocksa ett
argument som har fatt en aktuell skdrpning: den
vixande knappheten pa arbetskraft gor det mer
angeliget dn nagonsin att rehabilitera dem, vilka
blivit partiellt arbetsfora genom reumatism, och
genom upplysning och snar behandling, genom
arbetsteknisk och medicinsk upprustning hejda
reumatismens framfart. Med "arbetsteknisk” me-
nas hir bl. a. sidana anordningar pa arbetsplat-
sen som asyftar att forebygga uppkomsten av
reumatiska sjukdomar. Men begreppet innefattar
aven tekniska ackommodationer pa arbetsplatsen
for de invalidiserade.

Reuma-lagen ar {orst och framst ett finansiellt
arrangemang,
bestrida vissa delar av kostnaderna for forsk-

i det att forbundet utfister sig att

ning, folkupplysning samt medicinsk och insti-
tutionell upprustning. Denna utfiistelse gores un-

1) Forf. har i decembernumret 1961 av tidskriften
REUMA en redogorelse for lagen, med tyngdpunkten pa
den humanitdra aspekten.
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der den forutsittningen att de resterande kostna-
derna bestrides av de kantonala och kommunala
myndigheterna. Enér kinnedomen om de reuma-
tiska sjukdomarna, deras uppkomst, art och f5lj-
der ar alltfor ringa, gar huvuddelen av forbunds-
anslagen till forskningen, varvid férbundet be-
strider 50 %o av kostnaderna. Det ér att mirka
att tidigare statliga anslag icke ingdr i denna fi-
nansiering, vilken ar att betrakta som en ny giv.
Anslagen utgar arligen, med en stigande tendens.

I lagens mening ar foljande sjukdomar att be-

teckna sasom reumatiska:

a. Kronisk polyarthritis

b. Spondylarthritis ankylopoetica
c. Arthrosis och polyarthrosis

d. Spondylosis och spondylarthrosis
e. Periarthritis, periarthrosis

f. Tendoperiositis, tendinosis

Det betonas i lagen att forbundsradet har be-
fogenhet att komplettera denna lista pa grund av
nya vetenskapliga ron genom upptagandet av
andra sjukdomar fran reumatismens formkrets,
savida de angar rorelseorganen.

Bland de bekdmpningsétgirder, som skall vid-
tagas, mirks vid sidan av de redan antydda na-
gonting som kallas for ”Aufkliring der Arzte-
schaft”, upplysning av likarkaren. For att fore-
bygga missforstand skall referenten hir &terge
ordalydelsen i motiveringen sd nidra som det
kan ske.

Det framhalles att det dr brister inte blott i
folkupplysningen utan ocksa i likarnas egen
uppfattning av problemet. Det skall sorjas for att
vederborande likare vid alla universitet far till-
falle att tilligna sig erforderliga, grundliga kun-
skaper om de olika reumaformernas visen, or-
saker, diagnos och terapi. Utbildningsmojlighe-
terna for medicine studerande maste visentligen
forbéttras. I regel behandlas reumatiska sjukdo-
mar av allminpraktiserande likare, huslakare.
Det giller alltsa framfor allt att frimja den reu-




matiska utbildningen och vidareutbildningen for
de likare, vilka har allmidn praktik. Speciallé-
karna och reumaklinikerna kan kopplas in endast
i diagnostiskt och terapeutiskt svarartade fall.
Reumatismen ér en alltfor utbredd sjukdom for
att varje déirav hotad eller drabbad skall kunna
anlita vard av en specialist eller en specialiserad
sjukhusavdelning. Aven de behandlande, allmin-
praktiserande likarna borde atnjuta en utbild-
ning, som sitter dem i stand till att stilla grund-
liga snabbdiagnoser (“Friihdiagnosen™) samt
malmedvetet och efter en for ar utstakad plan
bistd sina reumapatienter med radgivning och
behandling. Slutligen skall det ocksa sorjas for
att unga likare i Schweiz fir okad mojlighet
att utbilda sig till egentliga reumaspecialister vid
universitetens specialkliniker och reumaspeciali-
serade kliniker pa sjukhusen. Denna mdjlighet
forekommer i Schweiz endast i Ziirich och
Geneve.

Det framhalles i lagmotiveringen att Schweiz
iir att betrakta som underutvecklat nir det giller
forskningen betriffande de reumatiska sjukdo-
marna. Detta har i viss man sin grund i att reu-
matismen saknar den dramatik som utmirker
andra folksjukdomar och darfor inte verkar lika
alarmerande vare sig pa allminheten eller pa
virdande institutioner och lakare. Lagstiftaren
gir t. 0. m. sd langt som att tala om en viss lik-
giltighet, som ir sa mycket farligare som det har
giller en sjukdom som asamkar folkhushéllet
svara skador. Aven de politiska instanserna har
tagit inflytande av denna indolens, vilket har

medfort en beklaglig njugghet i fraga om anslag

o. dyl. Skadan @mnar man nu reparera.
Utgangspunkten for ett effektivt reumabekdm-
pande maste, heter det, vara att framja och stod-
ja den vetenskapliga forskningen, vars resultat
ir grundvalen for alla andra bekdmpande dtgir-
der. Den medicinska vetenskapen uppvisar i dag
kiinnbara brister i friga om de reumatiska sjuk-
domarnas orsaker, forlopp och framfor allt fram-
gingsrik behandling, ehuru under senare ar myc-
ket stora framsteg kunnat noteras pa detta om-
rade. I Schweiz finns det f. n. ett flertal speciali-
serade forskningscentra, exempelvis institutet
for fysikalisk terapi vid universitetet i Ziirich i
samverkan med reumakliniken vid kantonsjuk-
huset sammastiides, vidare Institut de physiatrie
vid kantonsjukhuset i Genéve samt Centre
d’é¢tude des maladies rhumatismales de la Poli-
clinique universitaire de médicine de Genéve.
Dessa institutioner jimte ndgra universitetsklini-
ker i Bern och Basel utfor virdefulla arbeten,
men verksamheten har himmats genom otillrick-
ligheten i anslag. Man kan inte rikna med att fa
bukt pa de reumatiska sjukdomarna om inte
sjilva grundforskningen ges friare utrymme.
Utéver tidigare anslag fran forbund, kantoner
och kommuner till reumaforskningen stiller for-
bundet nista ar 65.000 sfr till forfogande, ett
belopp som foljande &r kommer att uppgé till
125.000 sfr. Forutsittningen ar att kantonerna
osv. bidrar med lika stora belopp. Detta &r en
forsta finansiell injektion, som kommer att for-

stirkas om den visar sig vara for svag.

Hiilsokontroll

Tanken att genom undersokning av till synes
friska personer tidigt kunna stilla diagnos och
dirigenom effektivt kunnabota sjukdomari tidigt
stadium, dr inte ny. Skidrmbildsundersokningar-

na som pagatt sedan 1940-talet dr ett gott exem-
pel. Under 50-talet har man — delvis efter ame-
rikanskt monster — dven 1 Sverige provat pa
mera omfattande hilsoundersokningar. Sedan
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