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LEDARE

Valtrihet pa menyn!

A HAR DA politikens valretorik klingat

ut och 16ftena ska omvandlas i prak-

tisk verklighet. Sévél sittande regering

som landstingsmajoriteten i Stock-

holm fick mandat att fortsitta pa
den inslagna védgen. Fyra nya ar av méjligheter,
denna gang med “flygande start”.

Vad stdr da pa véar 6nskemeny for de kom-
mande dren?

Fortsatt arbete kring valfrihet kidnns som
den allra viktigaste fragan for sévil var ut-
bildnings- som sjukvérdsverksamhet pa So-
phiahemmet. Landstingens planer pa ett brett
inférande av vardvalssystem ger oss mojlighet
att mota den stora efterfragan som finns pa
vara tjanster. Att méta patienternas efter-
fragan genom fler ldkare och specialiteter ar
svart med dagens inlasta volymer i vardavtal
och etableringsritter. Men dven inom hogsko-
leverksamheten ér vi i dag begrinsade av re-
gelverket att ta emot fler studenter. Ocksa hér
vore en storre hansyn till studenternas egna
val av var de vill fa sin utbildning resultera i
en annan foérdelning av utbildningsplatser.

Att verka i konkurrensneutrala system,
oavsett driftsformen &r en annan mycket

central fraga att driva. Oavsett vem som be-
driver uppdragen inom sjukvard eller utbild-
ning s& bor ersittning och krav vara lika for
alla. Det ska inte spela nagon roll om det dr
en offentlig aktor eller en privat som bedriver
verksambhet, vinstdrivande eller ideell, det 4r
kvalitet och utférande som ska vara avgoran-

de for vart patienter och studenter vander sig.

DET GAMLA slitna uttrycket “kvalitet 16nar sig”
hoppas vi ocksa ska fa ett battre genomslag

i verkligheten. Vi vet att vi bedriver en av

de allra bista sjukskoterskeutbildningarna i
landet, men det har i dag ett litet varde vid
fordelning av platser och anslag. Vi vet att vi
bedriver en hogkvalitativ sjukvard som pa
manga omraden ligger i frontlinjen, men i
upphandlingar och vardavtal far inte heller
det nagot genomslag. Nya oprovade aktorer
bedoms pa samma sitt som de som levererat
vard till nojda patienter och uppdragsgivare
ar ut och ar in. Vard och utbildning é4r inte
lika fér alla, varken i utférande eller ur ett
ndjdhetsperspektiv. Anda later man inte
skillnaderna varderas nar det vil kommer till
kritan.

VAR AMBITION stér fast. Vi vill ge patienter och
studenter trygghet i sina val och vi vill forstirka
mojligheterna att gora detta val. Ett litet steg i
detta dr vér planerade husldkarmottagning som
du kan ldsa om pa sidan 5. En satsning som ger
fler mojlighet att vélja just Sophiahemmet for
sin fasta ldkarkontakt. Ett vardvalssystem som
gor ett aktivt och medvetet val mojligt.

Peter Seger, vd
Sophiahemmet

» Vill du kommentera min ledare &r du valkommen
att mejla mig pa peter.seger@sophiahemmet.se
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Goran Lundegardh och
Peter Loogna opererar.

” Om tva

ar rdknar
vimed att
gora 1000
operationer

Overviktskliniken viixer

=

BARIATRIC CENTER pa Sophiahemmet star-
tades i borjan av 2000-talet.

- Efterfragan pa overviktsoperatio-
ner Okar starkt, siger Goran Lunde-
gdrdh, grundare och en av centrets fyra
kirurger.

Den stora efterfragan ar skalet till att
Bariatric Center nu flyttar in i storre loka-
ler och 6ppnar en ny operationssal. Med
den nya salen kommer antalet operationer
att kunna oka fran 15 per vecka till 19.

- Under 2009 gjorde vi 400 opera-
tioner, i &r kommer vi att gora 650 och
om tva ar raknar vi med att gora 1 0oo

operationer, sdger Goran Lundegardh.

I dagslaget kommer 6ver hilften,
55 procent, av dem som opereras via
landstinget. Medan 35 procent betalar
sjdlva och 10 procent kommer via sin
privata sjukvardsforsakring.

Att fler och fler soker sig till Over-
viktskliniken for att fa hjalp mot sin fetma
tror Goran Lundegardh beror pa att meto-
den har blivit mer kdnd de senaste aren.

- Manniskor ser ocksé att den ger
resultat och de som genomgatt opera-
tionen mar bra och kan leva ett aktivt
liv, siger han. M

-

Goran Lundegardh.

ARETS NOBELPRIS | MEDICIN GAR
TILL IVF:S FADER ROBERT EDWARDS

FOTO: AP
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10 DECEMBER AR DET dags for
Nobelprisutdelning och arets pris i
medicin gar till Robert Edwards for
utvecklingen av in vito-fertilisering.
Hans insatser har gjort det mojligt
att behandla ofrivillig barnloshet.
Roberts Edwards blev varldskand
1978 da Louise Brown foddes som
det forsta provrérsbharnet i vérlden.

Edwards och kollegan Partrick Step-
toe startade Bourn Hall-kliniken i
Cambridge, varldens forsta centrum
for IVF-behandling dar ocksa gyne-
kologer och cellbiologer fran andra
l&ander fick sin utbildning.

Nu, drygt 32 ar senare, har det
fotts cirka fyra miljoner barn i varl-
den med hjélp av IVF. IVF &r en saker
och effektiv behandling. 20-30 pro-
cent av de befruktade dggen leder till
att barn féds, och komplikationsris-
kerna, sasom for tidigt fodda barn, ar
mycket sma, sarskilt om endast ett
agg aterfors. Langtidsuppféljningar
av barnen har visat att de ar lika

friska som andra barn.

- Vi ar oerhort glada 6ver nyheten,
sager Arthur Aanesen, som &r lakare
vid IVF- och fertilitetsmottagningen
vid Sophiahemmet. Det ar jatteroligt
att en behandlingsmetod som redan
anvands far Nobelpriset. Priset
brukar ofta ga till grundforskning.

- Utmérkelsen kommer att leda
till att kunskapen om IVF ékar och att
det avdramatiseras, fortsatter han.

Sohiahemmet har erbjudit IVF-
behandling sedan 1984. Arligen fods
mer &n 200 barn med hjalp av IVF pa
Sophiahemmet.

P Las mer pa nobelprize.org

HOGSKOLAN TAR HAND
OM NATIONELLT PROV
FOR SJUKSKOTERSKOR

SOPHIAHEMMET HOGsKoLA har fran ars-
skiftet det administrativa ansvaret for
Nationell klinisk slutexamination fér
sjukskaterskeexamen (NKSE).

- Jag kanner mig hedrad och glad
oOver att ha fatt fortroendet att ta over
ordféranderollen. Det finns ett stort
nationellt intresse fér examinations-
formen eftersom slutexamination
tillhér en av de
mest valutvecklade,
standardiserade,
systematiskt pro-
vade examinationer
som sjukskoterske-
studenter genom-
gar, sager Unn-Britt
Johansson, lektor
vid Sophiahem-
met Hogskola och
styrelsens ordforande fran 2011.
| styrelsen finns dven adjunkt Camilla
Tomaszewski, som vice ordférande
och rektorsekreterare Catarina Blom-
gren som sekrerare.

Nationel klinisk slutexamination for
sjukskoterskeexamen inférdes som
en obligatorisk slutexamination ar
2007 i sjukskoterskeprogrammet vid
Sophiahemmet Hogskola. | dag &r mer
an halften av de larosaten som bedri-
ver sjukskoterskeprogram involverade
i examinationen.

Nyligen har styrelsen genomfort en
enkatutvardering av Nationell klinisk
slutexamination for att ta reda pa hur
val proven méter det de ar utformade
att méata. Resultatet ska presenteras
i Kalmar vid universitetens, hogsko-
lornas och Svensk sjukskoterskefor-
enings arliga konferens om verksam-
hetsforlagd utbildning i hogskolans
vardutbildningar samt pa Medicinska
Riksstamman i Goteborg. l

Unn-Britt
Johansson.
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HOGSKOLAN FORT-
SATTER MED LEAN-
UTBILDNINGEN

soPHIAHEMMET fortsatter att utbilda
sina medarbetare inom Lean. Under
sommaren pabérjade hogskolan sin
utbildningssatsning for medarbetare
med uppdrag inom sjukskoterskepro-
grammet.

- | arbetet med att utveckla
sjukskoterskeprogrammet med en
hogre andel
natbaserad
undervisning
tror viatt Lean
som verktyg kan
ge inspiration till
atttankainya
banor och hitta
nya mojligheter,
sager Kerstin
Berg, studie-
rektor for sjukskoterskeprogrammet.
Vi hoppas att Leanutbildningen ska
bli en gemensam plattform for vara
medarbetare, att hitta arbetssatt for
att arbeta smartare, minska stress,
Oka delaktigheten och ta tillvara pa de
godaidéerna.

Under de kommande manaderna
kommer dvriga medarbetare inom
hogskolan att fa en introduktionsdag
till Lean och att fa spela Leanspelet.
Avsikten &r att alla skall ha samma
grund och forhallningssatt nar vi
utvecklar vart arbetssatt och arbetar
med forbattringar. M

99 Vitror att
Lean kan ge
inspiration till att
tinka i nya banor

Kerstin Berg.

Rosie Bercedas-Domenech
har funnit sig val tillratta.

99 Det gér
egentligen
inte att

jamfora
de olika
arbets-
platserna

° O ° °
De trivs pa sina nya jobb
Aven om dialysverksamheten pa Sophiahemmet inte finns kvar
sa gor personalen det. Sophianytt har hélsat pa hos tva av dem.

Text: Inger Sundelin Foto: David Magnusson

SISTA AUGUSTI upphorde dialysverksamheten vid
Sopiahemmet efter det att Sophiahemmet forlorat
tva upphandlingar av hemodialys. Den forsta vann
Proxima och den andra vann Diaverum.

- Tillsammans med dialysens ledning gjorde vi
allt vi kunde for att behalla dialysen pa Sophiahem-
met och vi fick fantastiskt stod fran patienter, pa-
tientférening och inte minst personalen, men tyvérr
rackte det inte, da prisfaktorn var den som avgjorde,
sager Sophiahemmets vd Peter Seger.

Rosie Bercedas-Domenech som sedan i septem-
ber arbetar som sjukskoterska pa Hilsocentralen:

— Det hir jobbet dr sa olikt det jag hade pd Dia-
lysen som det bara kan bli. Dér arbetade jag med
kroniskt sjuka patienter och hogteknologisk appa-
ratur. Har gor vi hilsoundersokningar for att om
mojligt forebygga sjukdom. Men jag stortrivs och
lar mig nya saker varje dag.

- Den stora sorg jag kinde 6ver att vi forlorat
Dialysen har nu vént till arbetsglddje och jag kdanner

mig sa lycklig 6ver att jag fatt vara kvar Themma” pa
Sophiahemmet.

JENNY HAGBERG 4r sedan slutet av augusti anstélld som
sjukskoterska pa Svettmottagningen.

— Jag trivs jattebra! Innan jag
kom hit visste jag inte ens om att
problemet med uttalad svettning
fanns - och inte att det var sa
stort.

- Det gar egentligen inte att
jamfora de olika arbetsplatserna.
Har ar det ett stort flode av i 6v-
rigt friska patienter som kom-
mer for ett speciellt problem,
far sin behandling och gér nojda
och glada harifran for att fortsitta med sina liv. P4
Dialysen var patienterna kroniskt sjuka och aterkom
tre ganger i veckan sd man lirde kdnna dem p4 ett
helt annat sitt. W
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Jenny Hagberg.
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NYHET PA SOPHIAHEMMET!

Halla dar...

Peter Seger, vd for
Sophiahemmet,
om att Sophiahemmet

bestamt att 6ppna en -
huslikarmottagning.» § ALLA BOR

e A EN EGEN
et fon et sl gt bt et gt sttt | N LAKARE =

upplever en stor efterfragan fran patienter som varken har sjukvards- .. N Il
SADARFOR OPPNARVIEN IV |

forsdkring eller dr anslutna via sin arbetsgivare men som énda vill fa

tillging till specialister inom allmanmedicin pa Sophiahemmet. Vivill ~ : HUSLAKARMOTTAGNING
ocksd ta ett storre ansvar for sjukvarden i denna del av Stockholm, en .
stadsdel som tillsammans med Liding och planerade bostadsomréden
kommer att ha mer 4n 130 ooo invanare inom négra ar. For att klara !
det s& behovs det fler primérvardsenheter att valja mellan. Pa Sophiahemmet har vi alltid tyckt att

alla ska ha en egen lakare.

Hur ska primérvard och specialistvard kopplas samman? :

- Redan i dag finns naturliga kopplingar mellan priméarvarden Dérfor slar vi den 2:a maj 2011 upp dor-
och specialisterna pa Sophiahemmet. Etableringen av en mottagning rarna till en ny huslakarmottagning och
i huset innebir i det fallet inget nytt mer dn att det naturligtvis ar i erbjuder dig en egen ldkare hos oss.
littare att skapa bra kontaktnit pé det personliga planet. Vi kom-
mer ocksé att fortsitta arbetet med
interna foreldsningar som halls av
de olika specialistomradena for
att oka kunskapen mellan olika
discipliner.

Gor din intresseanmdilan via:
www.sophiahemmet.se/him
eller ring oss pa 08-406 20 00

Hur kommer ni att rekrytera till
mottagningen?

- Huvudsakligen genom ex-
tern rekrytering. Dels behover vi
kompetenser som vi i dag inte har
inom Sophiahemmet, dels vill vi fa
in minniskor med erfarenheter av
att vara verksam inom priméarvard
och vardvalssystemet.

I nagot fall har vi dven fingat
upp kompetens som finns i nuva-

rande verksamheter och som blir V ” o .
en bra kunskapskalla kring hur vi 9 , I'VI fa n
arbetar hédr pa Sophiahemmet och ma-nniskor med

en bra kontaktyta mot véara andra

verksambheter. erfarenhet av
Hur gér man om man vill lista sig vid primdr\)drd

mottagningen? o
- Information om hur man lis- OCh \)ard\)als—
tar sig finns pa www.vardguiden.
se eller www.sophiahemmet.se/hlm SyS lemet.
Har man inte tillgdng till internet
kan man ringa véxeln pa Sophia-
hemmet sa beréttar de mer. W

SOPHIA" HEMMET
W

SJUKHUS
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» Asa Larsson, bitradande
sjukhuschef

NTALET INVANARE véxer med rekordfart
i Stockholm vilket kommer att med-
fora ett alltmer 6kande vardbehov.
Kravet p4 tillganglighet blir storre.
Med den utgangspunkten har
Sophiahemmet beslutat att 6ppna en husla-
karmottagning, som férutom dppen mottag-
ningsverksamhet for listade patienter kommer
att omfatta basal hemsjukvard med stor tillgéng-
lighet. I oktober togs beslut om auktorisation
av Hilso- och sjukvardsndmnden i Stockholm
och diarmed anstalldes Thomas Karlsson som
ansvarar for hela uppbyggnadsprojektet. I det
ingar lokaler, rumsfunktionsbeskrivningar, verk-
samhetsprocesser och rekrytering av ldkare, di-
striktssjukskoterskor, kurator och sekreterare.
Vi planerar att 6ppna Husldkarmottagningen
den 2 maj 2011 och kommer med den planerade
storleken i forsta skedet kunna erbjuda listnings-
plats for cirka 11 ooo personer.

SVENSKA STATEN har avsatt pengar for att for-
stiarka resurserna till de landsting som lyckas
med att minska andelen patienter som far
vinta 6ver vardgarantins grans. De landsting
som lever upp till statens krav far dela pa den
summa som &r avsatt ("komiljarden”). Flera av
vara entreprendrer har darfor fatt forfragningar
om “kokortnings-
tjanster” vilka ska
ske fore arsskiftet.
Detta har medfort
en Okad efterfragan

Vi har borjat
29 j

anvinda vdra resurser

de flesta specialiteter. Det beror pa nya meto-
der och den medicinska utvecklingen. Tydlig
information i god tid till patienten vad giller
forberedelser och den forvintade vérdtiden ér
ocksa en viktig faktor for att de kortare vardti-
derna ska fungera val.

Genom ett bra samarbete mellan operations-
och vardenheterna har vi
bérjat anvinda véra resurser
6ver avdelningsgrianserna.

DETTA AR MOJLIGT genom

pa operationsverk- .. d l . ett system- och processtan-
samheten. over avae nlng S- kande som etablerats genom

Sjukhuset fort- . vart pdgéende Lean-arbete.
sétter att arbeta efter g ransernd. For att sikerstdlla att var

strategin att samla

alla specialiteter lokalmassigt i specialistcentra.
Det ar nodvéandigt for att kunna utvecklas och
vixa inom respektive specialitet i konkurrens
med andra privata aktorer framover.

Under sommaren har vdrdavdelning 3 byggts
om for att méta en okad efterfragan pa over-
viktskirurgi. Bariatric Centers mottagningsverk-
samhet har flyttat in och disponerar nu halva
vardavdelning 3 medan de vardplatser som finns
kvar dér anvinds framst till dessa patienter. Syf-
tet dr att fa en sammanhallen vardkedja mellan
mottagningsverksamheten och slutenvarden.
Efter ombyggnaden har vardavdelningen 32
vardplatser. Vi har dragit ner antalet vardplat-
ser i takt med att vardtiderna minskar inom

kvalitet motsvarar férvint-
ningarna miter vi kontinuerligt patientupp-
levelsen som ligger pa en stadig niva med en
kundnéjdhet strax Gver 95 procent.

Vi anvinder dven véra dialogverktyg internt
for att mata var utveckling, t ex har vi nyligen
utvarderat hur vér anestesildkarorganisation
upplevs av savil vara operatérer som egen
operationspersonal och utfallet &r mycket bra.
Vi anvinder dven dialogverktyget till exempel
studentdialoger, utviardering av personalens ut-
bildningsdagar och entreprenérsenkater.

Det ér ett enkelt och smidigt sétt att utvér-
dera verksamheterna och vi ser snabbt vad vi
kan forbittra i vart standigt pagaende forbatt-
ringsarbete. M

Filippa Reinfeldt fickle hur en
screening gar till.

SCREENING AV KROPPSPULSADERN
SKA RADDA LIV

1 SEPTEMBER invidgdes Aleris bukaortascreening
av sjukvardslandstingsradet Filippa Reinfeldt.

Under hosten erbjuds alla 65-ariga mén i
Stockholms ldn ultraljudsundersokning av stora
kroppspulsadern. Detta som ett led i att minska
dodligheten i brustet pulsaderbrack. Undersok-
ningarna kommer att genomféras pa Aleris Fy-
siologLabs vardenheter vid Sophiahemmet och
Ersta Sjukhus och utfors pd uppdrag av Stock-
holms ldns landsting.

— Syftet ar att forebygga bristning av bukaor-
tabrack som i tre fjardedelar av fallen har dédlig
utgdng. Bara i Stockholms lan kan vi med en en-

Filippa Reinfeldt och
Anders Juhlin Dannfelt.

kel ultraljudsunders6kning ridda hundratals liv varje dr, sdger Anders
Juhlin Dannfelt, specialistlakare och divisionschef pa Aleris. M
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LYCKAT OPPET HUS
Over 300 personer kom till Sophiahemmet den 9 oktober for att lyssna pa fore-
lasningar och félja med pa guidad tur bland réntgen och operationssalar. Pa bilden

ser du utstéllare fran Stockholms Ogonklinik.

Ny ledning for

Forsakrmgsmottagmngen -

Lottie Lord ar ny verksamhetschef och vid sin sida har hon
chefsjukskdterskan Kenneth Mattson. Tillsammans ska de ta
sig an det angendma problemet att allt fler patienter sdker sig
till Forsakringsmottagningen. rext:per westergara

VARJE MORGON nér lakarna kommer till Forsakrings-
mottagningen dr en stor del av tiderna i boknings-
kalendern tom. Att det finns s& manga hal ar ett
medvetet val, tanken ar att det alltid ska vara latt
att fa tid hos mottagningens doktorer.

- I grunden fungerar Forsakringsmottagningen
som en vanlig vardcentral, den stora skillnaden ar var
hoga tillginglighet. De flesta som ringer kan komma
hit till oss redan samma dag, sdger Lottie Lord som
ar ny chef for Forsakringsmottagningen.

Just nu dr hon positivt bekymrad. Gladjande dr
att nya patienter soker sig till mottagningen i snabb
takt, men alla anstéllda far jobba extra hart for att
kunna hélla 16ftet till patienterna om att de ska fa

Lottie Lord.

FORSAKRINGSMOTTAGNINGEN

Forsakringsmottagningen tar emot patienter med en
privat sjukvardsférsakring. Pa mottagningen finns
lékare med hog allmanmedicinsk kompetens och en
rad andra specialister.

Har gar det nastan alltid att fa en lakartid med kort

en likarundersékning snabbt. En 16sning ar dock i
sikte, flera nya ldkare borjar inom kort.

Lottie Lord ir sjélv ganska ny pa Forsakringsmot-
tagningen: nér hon borjade som ldkare i oktober i fjol
var tanken att hon skulle jobba som en i ldkarlaget
tre dagar i veckan. Drommen var att fa mer tid for
barn och barnbarn under 6vrig tid. Sa blev det inte,
sedan i maj har hon axlat rollen som verksamhets-
chef och arbetstiden har blivit dubbelt sa lang som
det var tankt fran borjan.

- Jag ér ny och da kdnns det bra att har fatt en per-
son som kan allt om Sophiahemmet vid min sida, sé-
ger hon och syftar pd Kenneth Mattson som tidigare
arbetade som chefsjukskéterska pa dialysavdelningen.

TILLSAMMANS SKA de leda en verk-
samhet bestdende av dtta likare med
specialistkompetens inom allmin-
medicin och ett antal konsultlakare
inom bland annat psykiatri och
kirurgi.

- Vilken vérd som véra patienter
far styrs till stor del av deras sjuk-
vardsforsakring. For vissa ingar
vaccination i avtalet medan andra
far betala extra for den servicen. Vi
kan inte heller styra till vilken lakare
vi vill remittera véra patienter, det
avgor respektive forsakringsbolag,
sager Lottie Lord. M

varsel men aven méjlighet att fa hjalp med allméan
halsokontroll. Fér de av forsakringsmottagningens
patienter som vill fa sitt blodtryck kontrollerat eller en
vaccination infor resan ar dorren alltid dppen.

Foérsakringsmottagningen tar emot patienter fran
de flesta forsakringsbolag.

NORDENS FORSTA FOT-
OCH ANKELSYMPOSIUM
PA SOPHIAHEMMET

1 sepTEMBER holls det forsta AOTrau-
ma Nordic Foot & Ankle Symposium
vid Sophiahemmet. Ortopeder fran

i forsta hand Sverige och Danmark
traffades for att diskutera kliniska fall
inom fyra omraden: frakturer, post
traumatiska deformiteter, cavus fot
och plattfot.

AO &r en internationell organisation
for ortopeder som forskar, utvecklar
och undervisar spe-
ciellt kring benlak-
ning och stabilisering
av ben, till exempel
vid frakturer.

- Seminariet blev
valdigt uppskattat
och vi fick forfragan
om att arrangera
detta fler ganger,
sager Per-Henrik
Agren, Fotkirurgkliniken, som var
initiativtagare till symposiet. H

Per-Henrik Agren.

VI VALKOMNAR TVA
NYA VERKSAMHETER

HANDKIRURGISKA MOTTAGNINGEN dar
lakaren Hakan Alnehill tar emot pa-
tienter for beddmning och behandling
av sjukdoms- och skadetillstand i
hand, handled och underarm.

PODIATRIKLINIKEN, SOM &r speciali-
serad pa fotter. Har utfors diagnos
och behandling av fotens medicinska
problem och de hjalper aven till med
skoinlagg och ortroser. Pa kliniken
arbetar podiatriker Dariusz Eriksson
och Karin Backlund Zirn. Medicinskt
ansvarig ar Kerstin Brismar vid Diabe-
tesmottagningen. W




Jag bestimde
mig fran borjan
att jag skulle
komma tillbaka.

Nytthopp

Cirkusartisten Micke Lindstroms svara knaskada
riskerade inte bara hans karriar, han var ocksa harsmanen
fran amputation. Men en avancerad kndoperation och en
tuff rehabilitering raddade bade ben och yrkesliv.

Text: Inger Sundelin Foto: Samir Soudah, Helena Sund

n liten miss och Micke Lindstroms tva
meter hoga baklangesvolt med skruv pa
hoppstyltor slutade i katastrof. Han 611
handlost at sidan, medan benet stod
kvar uppritt.

- Jag svimmade inte, men jag onskar jag hade
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gjort det. Smirtan var obeskrivlig, sdger Micke
nér vi tréiffas drygt tre ar efter olyckan.

Det blev ambulansfird till akuten dar man
konstaterade att knét var illa skadat. Han skicka-
des hem gipsad med radet att dterkomma efter
helgen da en ortoped skulle vara i tjanst.

Namn: Micke Lindstrém.
Alder: 28 ar.

Utbildning: Cirkus-
gymnasiet i Gavle, Cirkus-
piloterna.

Las mer: www.swebounce.
se www.youtube.com/
swejohn54

— I stéllet tog jag kontakt med Sophiahem-
met och Capio Artro Clinic. Det ar jag vildigt
glad for i dag. Utan deras hjélp hade jag kan-
ske inte kunnat g& 6ver huvudtaget, &n mindre
upptréida igen.

MICKE OCH HANS bror Mattias ar bést i virlden pa
Powerskips, som dr en slags hoppstyltor och de
reser jorden runt for att upptrida pa event och
festivaler. Nar vi ses har Micke just kommit hem
fran en sommarlang turné i Frankrike, Marocko,
Turkiet och England och pa de dvd-filmer han
visar fran forestallningen syns inte ett spar av
hans svara skada.

Men vigen tillbaka har varit lang - och fylld
av hart arbete.




OVERLAKAREN: "OVANLIGT

Det krévdes

mycket traning OMFATTANDE SKADA”

ir_n_nan han kunde - Micke hade en kna-
rata ut benet skada av mycket stor

grasntictigen, omfattning, sager Peter

Wange, 6verlakare pa
Capio Artro Clinic. Ska-
dan innebar vad vi kallar
en knaluxation, det vill
séaga att knat under
sjalva skade-6gon-
blicket varit i princip
helt ur led. Ofta glider leden sedan tillbaka i ratt
lage, om inte sa maste man akut dra leden ratt.
| Mickes fall hade den gatt tillbaka i ratt lage.
Ocksa det ar allvarligt da bade blodforsorjning
och nervfunktioner till underbenet skadas. Man
maste da kanske laga blodkarl och till och med
nerver. Annars féreligger risk for amputation.
Micke hade inga skador pa karl eller nerver.

Han hade dock en omfattande skada med
avrivning av bade framre och bakre korsbanden.
Hela insidan av leden var avsliten sa att inre si-
doledbandet, hela inre ledkapseln ovan inre me-
nisken var avriven. Det ledband och ledkapseln
som stabiliserar knaskalen var ocksa trasigt.
Bakre ledkapseln, som &r viktig for stabilitet var
ocksa trasig. Den inre menisken var l6s.

- Det sker bara ett fatal lika allvarliga kna-

Efter olyckan
tranade Micke

in en balansakt

Det forsta som hinde pd Sophiahemmet var
att gipset togs bort och att kndt rontgades igen.
Likarna konstaterade att inget i knit satt fast,
ledbanden och korsbanden var av, ledkapseln
hade spruckit, knéskalen hade flyttat pa sig och
menisken var 16s.

Det blev en fem timmar ling och mycket
komplicerad operation dér ortopederna Peter
Wange och Stefan Sundelin turades om att laga
allt som var trasigt. Hade inte Micke haft san
tur i oturen att alla vener och artérer i benet var
oskadda hade det kunnat gé sé illa att underbe-
net maste amputeras.

OPERATIONEN VAR bara borjan pa Mickes ldnga
vag tillbaka.

- Jag bestimde mig frdn borjan att jag skulle
komma tillbaka, sdger Micke, och redan dagen
efter borjade jag med min rehabtrianing. Min
sjukgymnast Christina Mikkelsen stéttade och
pushade mig pa ett fantastiskt sitt. Men det tog
ett halvar innan jag kunde sova ordentligt och
det tog ett ar innan jag kunde boja kndt sa jag
fick upp hilen mot rumpan igen.

Under tva ar rehabtranade han hért. I borjan
upp till dtta timmar per dag sex dagar i veckan

med ring. . . : f' ’

Deétiblev ambulans-
fard till akuten.

och pa Sophiahemmet korde han som mest fyra
dagar i veckan, ibland upp till tre pass per dag.
Plus traning hemma. Bit for bit atervann han sin
styrka och rorlighet. Redan efter 15 manader gav
han sin forsta show pa styltor. Visserligen inte pd
samma niva som innan olyckan, men program-
met inneholl bade dans och en volt.

SOM TUR AR blev han aldrig rddd for att ga upp
pé styltorna igen. Mycket tack vare att han fick
radet av sjukgymnasten att redan i sjuksédngen
spanna fast dem pa fotterna bara for att kinna
hur det kdndes.

I dag ar Micke sa gott som helt aterstalld
och viktigast av allt, han &r tillbaka som artist
igen.

- Jag gor kanske inte de allra svaraste num-
ren langre, men det gor inte s& mycket. Var show
raknas dnda till de bésta i virlden. W

CAPIO ARTRO CLINIC pa Sophiahemmet utfor
artroskopisk titthalskirurgi i narkos och i lokalbe-
dovning. Alla ortopedspecialister pa kliniken har
bred kompetens och erfarenhet av idrottsskador.
Pa kliniken finns &ven en rehabavdelning.

skador varje ar i Sverige, kanske 20-30 stycken,
fortsatter han. Har hos oss gor vi maximalt fem

till sju per ar, om man raknar bade akuta fall och
sena rekonstruktionsfall.

SJUKGYMNASTEN:
"DET HANDLAR MYCKET

OM MENTAL INSTALLNING”

- Christina Mikkelsen
ar sjukgymnasten som
hjélpte Micke Lindstrom
med rehabtraning
och coachning efter
olyckan.

- Min malsattning ar
alltid att lyssna pa vad
patienten vill och jobba
mot det. | Mickes fall att
kunna upptrada pa hoppstyltor igen. Och det var
en valdigt tuff malsattning med tanke pa hans
skada.

| bérjan tranade vi tillsammans varje dag, for
att sedan glesa ut vara moten till ett par ganger
i veckan.

Hon fortsatter:

- Det handlar mycket om mental instéllning
och Micke hade bestamt sig, han skulle tillbaka.
Sa da jobbade vi tillsammans for det. Det tog tid,
men det gick.




» Jan Ake Lindgren, rektor

AR DETTA SKRIVS i november borjar vi
se slutet pa dnnu ett ar. Snart ar det
dags att ta sig an 2011. For hogsko-
lans del ser vi fram emot ett span-
nande ar med ytterligare utveckling
av utbildning och forskning.

Det finns ocksa viktiga fragor av politisk art
som vi hoppas ska komma niarmare en 16sning
under det kommande aret.

UNDER 2011 kommer hogskolan enligt planerna
att starta implementeringen av ett nytt sjuksko-
terskeprogram dar vi vill 4stadkomma en tyd-
ligare anpassning till sjukvardens behov - vad
behdover en sjukskoterska kunna nér hon borjar
sin yrkesverksamhet i mitten pa 2010-talet?

Vi vill dessutom att det nya programmet
ska ligga i fronten nar det giller att anvinda
interaktiva, webbaserade resurser och virtuella
miljoer i undervisningen.

I planerna ingér ocksa att starta flera nya
uppdragsutbildningar, bade for svenska och
utlindska studenter.

Nista ar ska hogskolan ocksé forbereda sig
for Hogskoleverkets kommande kvalitetsutvér-
dering, som for var del kommer att gé av stapeln
2012. D4 kommer tro-
ligen alla véra statligt
finansierade program

99 Iplanerna ingdr

svarforstaelig ordttvisa som regeringen snarast
bor ritta till!

EN ANNAN VIKTIG fraga ddr regeringen har avgo-
randet i sin hand &r den framtida sjukskéter-
skeférsérjningen i Stockholm. Socialstyrelsens
arliga undersokningar
av tillgdngen pa vérd-
personal visar att

. f o .
aEt utvirderas. FOI'I.'a 0 Ck sd att starta ﬂ era ny a Stockholm?regm?len
gangen det begav sig har landets ligsta sjuk-
gick det riktigt bra for upp dra gsutbl ldnin gar. skotersketithet i rela-
Sophiahemmet Hog- tion till befolkningens
skola och malet 4r att storlek.

vi ska nd minst lika langt den har gangen.

PA FORSKNINGSFRONTEN ser 2011 ut att bli ett bra
ar. Om allt gar enligt planerna, kommer fyra
eller fem av hogskolans doktorander att avldgga
doktorsexamen under &ret. Darmed har den
satsning pa finansiering av forskarutbildning
som hogskolan, med stéd av Sophiahemmet,
ideell forening, inledde 2002, resulterat i ett
drygt tiotal disputationer.

Nir det géller forskningsverksamheten finns
det dock en viktig fraga som vi vill fortsitta att
driva under det kommande aret. Regeringen
inférde ar 2009 en minimiresurs for att stirka
forskningsanknytningen i hogskoleutbildning-
arna motsvarande 8 ooo kronor per helarsstu-
dent. Trots att man tydligt formulerade att alla
ldrositen skulle omfattas av denna tilldelning,
gick Sophiahemmet Hogskola, liksom de tva
6vriga enskilda hogskolorna inom vardomradet
i Stockholm miste om dessa medel. Detta dr en

Samtidigt finns det alldeles for fd nyborjar-
platser vid de fyra sjukskéterskeprogram som
erbjuds i Stockholm. P4 samma gang véxer hu-
vudstadsregionen snabbt, under forra dret med
cirka 40 000 personer. Sophiahemmet Hogskola,
som har ett av landets hogsta sokandetryck, har
liksom Ersta Skondal och Réda Korsets hogsko-
lor, vid ett flertal tillfillen under de senaste aren
erbjudit sig att utdka antalet platser.

Detta har dock fatt en mycket méttlig respons
fran regeringen. Hér hoppas vi fa béttre gehor
under det kommande éret.

LAT miG sa till slut fa passa pa att rikta ett varmt
tack till Curt Sjoo som slutar vid arsskiftet ef-
ter manga ar som ordférande i Hogskolendmn-
den. Curt har varit ett fantastiskt stod och ett
ovarderligt bollplank f6r mig som rektor. Men
framfor allt har han med ett genuint intresse
och stort engagemang tagit del i hogskolans
utveckling. M

DROTTNINGEN BESOKTE
HOGSKOLANS DAG

NAR SOPHIAHEMMET HOGsKoLA firade Hogskolans dag den 13
april i ar skedde det i narvaro av H. M. Drottning Silvia och 150
inbjudna gaster. Drottningen talade om utbildningarna inom
demensvard som Sophiahemmet Hogskola driver i samarbete

med Stiftelsen Silviahemmet sedan fem ar tillbaka.

- Livskvalitet aven for de demensjuka ar malet ur det pallia-
tiva perspektivet och har blivit nagot av Sophiahemmets signum,

forklarade drottningen.

Pa Hogskolans dag installerades dven hogskolans forsta
professor i omvardnadsvetenskap, Ingela Radestad, som framst
forskar kring foraldrars upplevelser av att férlora ett barn fore
fodelsen. Rektor Jan Ake Lindgren och professor Peter Aspelin,
som &r ordférande i Sophiahemmets forskningsutskott, forrattade

professorsinstallationen. H

Drottningen hélsas
valkommen av hog-
skolans studierektor 'I
Ewa Englund.




Prestigefylld utmirkelse
for idrottsskadeforskning

FIFA HAR UTSETT Centrum for Idrottsskadeforskning
och Utbildning (CIFU) till ett FIFA Medical Centre of
Excellence. Det ér det forsta och enda FIFA-centret i
Sverige och ett av i dag totalt 20 FIFA-center i hela
virlden.

- Vi dr naturligtvis stolta och glada 6ver denna
utndmning som stimulerar till fortsatt utveckling
inom det fotbollsmedicinska
omradet, sager professor Su-
zanne Werner, verksamhetschef
for CIFU.

Bakom ansokan star ocksé
Anders Nordlund, vid Hjart-,
lung och allergimottagningen
(HLA) vid Sophiahemmet samt
Capio Artro Clinic, Gymnas-
tik- och idrottshogskolan och
Motoriklaboratoriet vid Astrid
Lindgrens barnsjukhus.

Internationella fotbollférbundets (FIFA), Medi-
cal Centre of Excellence samlar virldens ledande
experter for att medverka till sa friska och starka
fotbollsspelare som mojligt, bade pa och utanfor
plan. De finns till for att hjélpa till vid skador, re-
habilitering och operationer och for att ge rad hur
spelarna ska éta for att mé bra och hur de ska trédna
for att forebygga skador. Forhoppningen ér friskare
och bittre spelare.

- Fotboll dr den idrott som star for absolut den
storsta delen av vara idrottsskador, siger Magnus
Forssblad, vd och ortoped vid Capio Artro Clinic.

Suzanne Werner.

cIFu vIp Karolinska institutet har sin verksamhet vid
Capio Artro Clinic pa Sophiahemmet och bedriver
forskning och utbildning inom det idrottsmedicin-
ska omrédet. Capio Artro Clinic &r Sveriges ledande
idrottsmedicinska klinik med artroskopisk kirurgi
och idrottsskador som inriktning. HLA-mottagning-
en vid Sophiahemmet ansvarar for prevention och
screening av hjartsjukdomar hos idrottsutovare och

l\!let for centret ar
friska och starka fotboll
spelare. Har ar Zlatan

orahimo
mot San Marino
By
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99 Det hiir iir ett
erkdnnande for CIFU som
byggt upp en unik kompe-
tens och samlat vdrd,
forskning och utbildning

under samma tak

senast ansvarade mottagningen for screeningen av
svenska fotbollslandslaget infor VM och EM. Mo-
toriklaboratoriet deltar i samarbetet med forskning
kring gang- och rorelseanalys.

— Det hir ér ett erkdnnande for CIFU som byggt
upp en unik kompetens och samlat vard, forskning
och utbildning under samma tak, siger Mikael
Santoft, generalsekreterare for Svenska fotbollfor-
bundet. ®

FOTO: SCANPIX

TEMADAG OM GENUS:
DET FINNS SA MYCKET
KVAR ATT GORA

1 SLUTET Av oktober samlades intres-
serade larare och studenter fér en
temadag om genusmedicin. Syftet
med temadagen var att ge inspiration
till hur vi i hogre grad kan fa in genus-
perspektivet i undervisningen.

Birgitta Hiibinette, som &r leg.
sjukskoterska och anstalld vid Cen-
trum for Genusmedicin vid Karolinska
Institutet, var inbjuden forelédsare.
Genusmedicin integrerar bade biolo-
giska och sociokulturella aspekter och
fokuserar pa skillnader mellan man
och kvinnor.

- Det ar vanligt att man tror att
man gor ratt, att man har en jamstalld
verksamhet, séger Birgitta Hiibinette.
Med statistik och méatningar far man
ofta fram en helt annan bild &n vad
man ursprungligen trodde.

Birgitta Hlibinette gav manga
exempel pa sjukdomar som anses
typiska for man respektive kvinnor,
och att man pa grund av detta inte
behandlar individen pa optimalt satt.

Hon papekar att det finns sa mycket
forskning kvar att géra inom det
genusmedicinska omradet.

- Det &r uppseendevéackande att
vi fortfarande, ar 2010, vid cytostati-
kabehandling doserar efter langd och
vikt nar manga fler kriterier avgoér hur
jag som individ reagerar pa lakemedel,
sager hon. W

ISLANDSK PROFESSOR PA BESOK

I SEPTEMBER besokte professor Artin K.
Sigurdardottir, professor och prefekt
vid universitetet i Akureyri pa Island,

Sophiahemmet Hogskola. Hon presen-

terade sin forskning inom diabetes:

empowerment och anvandning av

instrument fér att identifiera egenvards-

behov. | sin forskning utgar professor
Sigurdardéttir fran att métet mellan pa-
tienten och vardaren &r ett méte mellan

tva experter dar vardaren har kunskaper
om diabetesjukdomen, medan personen
med diabetes ar expert pa att leva med
diabetes. Professor Sigurdardéttir har
skrivit ett flertal vetenskapliga artiklar
som refereras flitigt och hennes forelas-
ning var uppskattad. M

Professor Artin K.
Sigurdardéttir.



Jenny Hagberg, sjuks
pa Svettmottagninge
Sophiahemmet.

Sticken som stoppar svetten

Jocke Anderssons svara smarta férvarrades av att han
svettades ymnigt. Tack vare hjalp fran Svettmottagningen
pa Sophiahemmet svettas han i dag normalt och vérken
har blivit mer hanterlig. Text: Per Westergard Foto: David Magnusson, Per Westergard

tt manga av dem som svettas rikligt

skdams blir tydligt ndr man soker

nagon som vill berdtta om sina pro-

blem. I stort sett alla vill att historien

ska skrivas men sjilva vill de inte
skylta med sina bekymmer. Jocke Andersson
ar en av fa som kan ténka sig att beritta 6ppet,
kanske for att hans historia &r mer komplex men
dven for att hans liv blivit patagligt battre tack
vare att han fatt hjdlp som gor att han i dag
svettas normalt.

For fyra ar sedan var Jocke Andersson med
om en mc-olycka som gjorde honom férlamad
fréan brostkorgen och nedat. I gréanslandet mel-
lan den fungerande 6verkroppen och den forla-
mande underkroppen har han bade svér smarta
och flodande svettning. Nér det var som varst
forlorade han fyra liter vétska varje dag.

- Smirtan blev virre om jag hade nagot som
lag an mot huden vilket gjorde att pligan 6kade
isamma takt som kldderna blev allt blotare. Nar
ingen ldkare kunde hjélpa mig borjade jag sjalv

leta information pd nitet och till sist hittade
jag Svettmottagningen pa Sophiahemmet. Min
forhoppning var att om jag kunde bli torr skulle
min smarta bli mindre.

Redan efter den forsta
behandlingen bérjade
Jocke Andersson svettas
normalt och hans teori
om smdrtan har visat sig
stimma. Det onda ar inte
helt borta men har blivit
betydligt mer hanterlig.

- Tidigare tvingades
jag dta de starkaste smart-
stillande medicinerna
som finns. Nu har jag
kunnat trappa ner medi-
cineringen vilket gor att jag orkar vara mer aktiv.
Livet har blivit lattare att leva. M

Jocke Andersson.
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Att svettas ar nodvandigt. Men Christer, Jocke Andersson

och manga fler gor det i en sadan omfattning att det blir till ett
problem och ett hinder att leva livet som de sjélva vill.

— JAG HAR ALDRIG GIFT MIG, blotta tanken att sta
vid altaret for att sédga ja samtidigt som den svar-
ta kostymen blir allt bl6tare gjorde det omojligt,
berittar Christer samtidigt som en skoterska
pa Svettmottagningen pa Sophiahemmet sétter
ytterligare en nal i panna pa honom.

Att avstd fran dktenskap var bara en i raden
av saker som han under aren valde bort. Hans
svara svettning gjorde bland annat att han sa
upp sig fran sitt dromjobb eftersom det innebar
manga resor till ett alltfor varmt Asien men éven
att han till sist bestimde sig for att helt avsta fran
att gora karridr. Orsaken kan verka simpel; en
svettig panna och vét rygg. Men i Christers fall
handlade det inte om lite fukt utan om en inre
termostat som inte sldr av som den ska vilket
resulterade i en flod av svettdropp fran huvud
och langs med hela ryggen.

- Varje gang jag gjorde nagot anstrangande,
gick fran kyla till virme eller blev lite stressad
borjade det rinna. Det var sa obehagligt att jag
undvek att gora en mangd saker och forsokte
gora mig sé osynlig som majligt, sdger Christer
som helst inte vill berétta sitt efternamn. Han
och minga med honom vill inte tala 6ppet om
sina problem offentligt.

Sedan ett ar tillbaka gar Christer regelbun-
det pa behandling p& Sophiahemmets svett-
mottagning. Ddr far han en behandling med
botulinumtoxin, en medicin som under senare
ar uppmérksammats i pressen under namnet
Botox.

Under besoket pa mottagningen, som tar
cirka en halvtimme, injiceras sma droppar av

den verksamma medicinen. Om det dr en svettig
panna som ska behandlas kan det handla om
ett 50-tal smd nalstick.

- Eftersom jag far smartlindring ar behand-
lingen inte alltfor tuff och vil vird modan ef-
tersom mina svettproblem numera ér helt borta
och jag kan leva ett nor-
malt liv.

Manga av dem som
har stora svettproblem
skdms over sina problem
och undviker att prata om
sina bekymmer, dven med
nérstaende.

- Nir jag tidigare
moétte méanniskor mérkte
jag ofta att de funderade
pé om jag var en nervos
person eller om jag har nigot dolja eftersom jag
svettas sa ymnigt.

Carl Swartling.

METODEN ATT behandla svara svettproblem med
botulinumtoxin har utvecklats av Carl Swartling
pa Svettmottagningen, men fortfarande dr me-
toden ganska okdnd bland landets allménlékare.
Det innebir att manga som soker vérd for sina

9’ Mianga av dem har

inte kunnat fa nagon
hjilp av sjukvarden
eftersom problemen an-
ses som lite banala.

problem fortfarande kan fa svaret att de maste
ldra sig att leva med sina problem. Ett svar som
i dag dr helt felaktigt.

- Vi far inte glomma att det ar viktigt att
svettas, det dr kroppens sitt att reglera tem-
peraturen och gor att hander och fotter far ett
bittre grepp. De patienter som vi hjdlper lider
ddremot av en alltfor kraftig svettning. Tillstan-
det kallas hyperhidros och 4r en sjukdom som
drabbar uppemot tvd procent av befolkningen.
Manga av dem har inte kunnat f4 nagon hjilp
av sjukvarden eftersom problemen anses som
lite banala. Eller, som manga unga felaktigt far
hora, att det &r nagot som snart vixer bort, sager
Carl Swartling. W

SOPHIAHEMMETS SVETTMOTTAGNING

Svettmottagningen pa Sophiahemmet behandlar personer som har problem med svettning. Mot-
tagningen har landstingsavtal och tar emot patienter fran hela landet. Det betyder att en behandling
kostar som ett vanligt lakarbesok och att hogkostnadskort géller.

» Las mer pa www.sophiahemmet.se/svettmottagningen

SVARA SVETTNINGSPROBLEM

HYPERHIDROS Kallas ofta for den tysta
sjukdomen eftersom fa vill tala om
sina problem. Detta trots att ett par
hundra tusen svenskar svettas sa

mycket att det blir till ett handikapp i
vardagen och ett orosmoment i métet
med andra manniskor.

ORSAKEN TILL dverdriven svettning
finns nastan alltid i hjarnan. Dels i
hypothalamus som fungerar som ett
reglersystem for kroppsvarmen, dels

i det limbiska systemet som bland an-
nat har till uppgift att skicka signaler
till svettkértlar i hander och fotter. For
de personer déar orsaken till problem
finns i hypothalamus ar typiska

symptom att de latt blir valdigt varma
och att de svettas ymnigt fran huvud,
hals, brost och rygg. Om problemet

i stallet finns i det limbiska systemet
blir konsekvensen bléta armhalor,
hander och fotter.

MYCKET TALAR for att hyperhidros ar
arftligt, omkring halften av Svettmot-
tagningens patienter har en néra
anhorig med likartade problem. Dar-
emot ar drabbade personer inte mer
nervosa an andra, orsaken ar att deras

svettkortlar reagerar hyperaktivt pa
signaler fran hjarnan.

Hyperhidros behandlas effektivt
med botulinumtoxin och biverkning-
arna ar fa. Vanligaste problemet &r att
musklerna i det behandlade omradet
tillfalligt blir forsvagat. Besvaren
forsvinner vanligtvis inom nagra dygn
men kan i enstaka fall sitta i upp till ett
par veckor.

Effekten av en behandling klingar av
efter tre till tolv manader och maste
da upprepas. l



STROKE

Atandet ett problem
for strokepatienter

Jorgen Medin ar nytilltradd lektor vid Sophiahemmet Hogskola med uppgift att undervisa
om stroke och nutrition. Han har skrivit en doktorsavhandling om hur mans och kvinnors
atsituation ser ut efter en stroke. rext ocn foto: per westergara

TROKE AR en av vara vanligaste folk-
sjukdomar och den tredje vanligaste
dodsorsaken i Sverige. Det stora
flertalet 6verlever men sjukdomen
innebdr ofta en stor pafrestning och
ett lidande pa olika sétt. Att manga drabbas av
férlamning och talsvarigheter dr vilkant men
sjukdomen fér dven konsekvenser for en rad
andra av kroppens fardigheter och funktioner.
Jorgen Medin &r nytilltradd lektor vid So-
phiahemmet Hogskola dar han bland annat har
som arbetsuppgift att undervisa om stroke och
nutrition. Under ménga ar jobbade han som
sjukskoterska pa Danderyds sjukhus stroke-
enhet. Under sitt arbete med omvérdnaden av
patienterna mérkte han att manga hade stora
bekymmer med att dta. Ett vanligt problem &r
att en arm kanske inte langre vill lyda vilket kan
gora det svarare att fora en gaffel till munnen.
Andra kan fa problem med att tungan inte trans-
porterar maten bakét i munnen och det kan éven
uppstd andra svérigheter i sviljningen.

- Andra forskare har @ven visat att det vid
vissa dtsvarigheter kan finnas en risk for under-
naring vilket i sin tur kunde forknippas med
forekomst av trycksar, sager Jorgen Medin.

Upptidckten blev till ett intresse som fick ho-
nom att engagera sig i nutritionsfragor pa den
egna virdavdelningen men dven att bérja forska
i fragan. Ett arbete som nyligen resulterat i en
doktorsavhandling om hur kvinnors och méns
itsituation ser ut efter en stroke.

UNDERSOKNINGEN HAR genomforts i tre steg. Forst
traffade Jorgen Medin patienter som nyligen har
fatt en stroke och observerade hur hela deras
matsituation fungerar. Han tittade p4 allt fran
patienternas sittstallning till hur mycket de
ater och pa deras psykologiska vilbefinnande.
Direfter upprepades samma undersokning tre
ménader efter insjuknandet. Nagra deltagare in-
tervjuades aven om upplevelsen och hanteringen
av atsvarigheter efter insjuknandet.
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99 Oron kring mat
hade fatt vissa att und-
vika sociala aktiviteter.

- Drygt 80 procent hade nédgon form av ét-
problem i akutskedet.

I den akuta fasen handlade problemen ofta
om svarigheter att hantera mat p4 tallriken, att
de inte &t upp hela matportionen och att det
var svért att sitta pa ett bra sétt. Problem som i
manga fall fanns kvar dven vid de uppf6ljande
observationerna dven om vissa forbattringar
hade intraffat.

- Vid tre ménader efter insjuknandet upplev-
de deltagarna att de strivade efter att fa kontroll
6ver sin matsituation men @ven att oron kring
mat fitt vissa att undvika sociala aktiviteter.

HUR PATIENTERNA reagerar dr valdigt individuellt.
For nagra dr upplevelsen av att de inte dter “fint
nog” skambelagt medan andra har en mer ac-
cepterande syn pa sina dtproblem.

— Det ar viktigt att sjukvardspersonal forstar
att alla patienter har sin egen upplevelse av vad
som dr skamligt och obehagligt. Darfér maste vi
vara noga med att prata med var och en om hur

de upplever sin situation. Men det ricker inte
alltid att prata eftersom en del som har haft en
stroke har svarigheter att uttrycka vad de kdnner
eller att de till en borjan inte riktigt uppfattar
sin egen situation.

Jorgen Medins rad till vardpersonal ar att ob-
servera hur hela patientens matsituation ser ut.
Det riacker inte med att kontrollera om personen
verkligen far i sig tillrdckligt med energi, hela
kedjan fran matlagning via dtandet till disken
bor observeras for att inte missa nagot av per-
sonens problem.

— Atrelaterade problem som att laga mat,
diska och transportera mat till bordet upplevdes
av vissa som ett lika stort problem som att dta.

- En del strokepatienter dter inte upp hela
den serverade portionen, en méjlig forklaring
kan vara att de har drabbats av funktionsned-
sattningen neglekt som till exempel kan gora
att de bara uppmirksammar den ena halvan av
tallriken. Nar det dr tomt dér kan de sluta att
ita, och enligt Jorgens kliniska erfarenhet, kan
vissa hitta resten forst nér de far hjilp med att
snurra fram den andra halvan.

INOM STROKEVARDEN dr olika yrkesgrupper invol-
verade vid dtsvérigheter. Till exempel kan sjuk-
gymnaster hjélpa till med patientens sittstillning
vid matbordet, arbetsterapeuter med att hitta
ritt dtredskap och logopeder med problemen
kring svdljmekanismerna.

- Bade vi som jobbar med strokepatienter
och anhoriga maste fundera pa hur vi beméter
personer med svérigheter att dta. Det fanns ex-
empel pa deltagare i studien som upplevde att
andra paminde om matintaget och att de inte
hann svilja mellan tuggorna och att de darfor
inte 4t av lust utan snarare av tvang.

— Mat ir en stor del av livet och ater gor
vi ofta tillsammans med andra. Atsvarigheter
efter stroke ar komplexa och det finns indivi-
duella skillnader i hur svarigheterna upplevs
och hanteras. B



STROKE

Viktig forebyggande vard

En del av férklaringen till varfér sa manga drabbas av
stroke finns i var livsforing. Darfor ar en stor del av
Sophiahemmets forebyggande insatser inriktade mot att
hitta de personer som |&per en stor risk att fa en stroke.

STROKE, ELLER SLAGANFALL, ar ett samlingsnamn
for en rad olika incidenser med det gemensamt
att de forhindrar fritt blodfléde i hjérnan, vil-
ket i sin tur kan resultera i allvarliga skador.
Orsaken ér vanligtvis en propp eller att ett av
hjarnas blodkarl har brustit. Tillstindet 4r all-
varligt eftersom en akut syrebrist leder till att
de drabbade nervcellerna dor.

Varje ar far 30 ooo svenskar stroke, ett stort
antal dor medan andra far sd svéra hjarnskador
att de blir invalidiserade. Ytterligare 8 ooo per-
soner far arligen TIA, en 6vergaende syrebrist i
hjarnan som i sig inte behéver ge négra skador
men som kan vara en allvarlig varning om att
en stroke dr pa vég.

— Stroke &r en realitet for de flesta likare
som jobbar pa Sophiahemmet. I grunden &r
det en hjdrt- och kérlsjukdom vilket innebér
att alla som har invértesmedicin som specia-
litet &r engagerade. En fullskalig stroke far all-
tid neurologiska konsekvenser vilket medfor
att manga andra specialister ocksa involveras
for att gora livet efter ett slaganfall sd bra som
mojligt. Dessutom dr en stor del av sjukhusets
forebyggande insatser inriktade mot hjért- och
kirlsjukdomarna och att hitta de personer som
loper en stor risk att fa en stroke. Daremot har
Sophiahemmet ingen akutvérd, sdger Peter Mol-
ler som ér chefldkare pa Sophiahemmet.

Om du misstanker att du eller ndgon annan
person har fatt en stroke édr det brattom. For
varje minut som gér 6kar risken for att skadorna
pé hjdrnan blir storre vilket i sin tur forsvérar
rehabiliteringen. Kalla darfor omedelbart pa
ambulans, det finns ingen tid att gd omvégen
via en vardcentral.

FORKLARINGEN TILL att vi far stroke finns till viss
del att hamta i var livsféring. Precis som for
ovriga hjért- och kérlsjukdomar 6kar risken av
overvikt, rokning, hogt blodtryck och en stor
mangd kolesterol. Men det finns fler orsaker, till
exempel kan en hjartflimmerattack resultera i att
blodlever fran hjartat vandrar ivég till hjarnan
och proppar igen ett blodkarl.

> - Tidigare var det

| inte sjalvklart att la-
kare ansag att hjart-

\ > flimmer behévde
behandling for stroke-
risken. I dag betraktas

o flimmer som en kro-

nisk sjukdom som
" 4 alltid ska behandlas
t med blodfértunnande
mediciner. Kosten ar

ocksa en viktig del

ivar livsforing.

Peter Moller, cheflakare
pa Sophiahemmet

Bilden, som

ar tagen av
Lennart Nilsson,
visar blodkarl

i hjarnan.

I GRUNDEN GALLER det gamla radet att vi inte
ska dta mer an vad vi forbranner. Tidigare hade
dietraden ett dominerande fokus pa kolesterolet
och att det ar fett som boér undvikas, i dag ar de
flesta lakare och forskare 6verens om att dven
minska intaget av kolhydrater.

Peter Moller vill framf6r allt rekommendera
det franska forhallningssittet till mat och malti-
den, dir fodoiamnena ar varierade och balanse-
rade och portionerna betydligt mindre 4n vad
som dr normalt i Sverige.

- At mycket frukt och grént. Och drick katfe,
drycken har en rad goda effekter bade for hjart-
och kirlsjukdomar, diabetes och demens. Lik-
som att ett glas vin till middagen varje dag ocksé
har medicinska fordelar. ®

NAR SKA MAN
MISSTANKA STROKE?

Stroke eller TIA visar sig som en plétslig for-
lust av olika funktioner som styrs av hjarnan.
Symtom som kan vara orsakade av stroke
eller TIA &r:
P Pl6tslig svaghet i ansikte, armar och

ben, speciellt om det bara géller den ena

kroppshalvan.

> Svarigheter att tala och forsta — sa kallad
afasi.

P Plotsliga synstorningar pa ena eller bada
ogonen.

P Plotsliga svarigheter att ga, plotslig
yrsel, svindel eller férsamrad balans och
koordination.
> Plotslig, kraftig huvudvark utan klar orsak.
P Plotslig forvirring.
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tekniken sakrare
och mammor, sa;

NAMN: Karl Gosta Nygren.
ALDER: 71 4r.

FAMILJ: Fru, tva barn, tre
barnbarn, ett barnbarnsbarn.
BOR: Stockholm och Tynningo
i Stockholms skargard.
YRKE: Pensionerad docent i
gynekologi, grundare av IVF-
kliniken vid Sophiahemmet.
INTRESSEN: Litteratur och
politik.
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Pappa till 3500 barn

Han ar pensionerad fran lakarjobbet vid IVF-kliniken vid Sophiahemmet, men lever
definitivt inget pensionarsliv. M6t K-G Nygren som startade Sveriges forsta privata
k|l|’l|k fOI’ pI’OVI’OI’SbEfI’UktI’IIng Text: Inger Sundelin Foto: David Magnusson

an ar nyss hemkommen fran en kon-

ferens i USA om reproduktionsme-

dicin, som det lite torrt kallas: den

teknik som gor det majligt for kvin-

nor och man varlden 6ver att fa barn
nér den egna formégan inte racker till.

Det dr nagra ar sedan K-G Nygren gick i
pension fran jobbet som ldkare pa och grun-
dare av IVF-klinken. Men han ér fortfarande
engagerad i Sophiahemmet genom att han ar
medlem i forskningsutskottet som beslutar om
hur forskningsmiljonerna ska fordelas.

Sedan ett antal ar ar han ocksa ordforande i
den internationella kommittén ICMART, Inter-
national Committee Monitoring Assisted Repro-
ductive Technologies. I sin roll som ordférande
ar han ocksa radgivare till WHO - som numera
inte bara har barnbegransning utan ocksa rattvis
tillgang till assisterade befruktningar och sékra
sddana pa sin agenda. Sa hans dagar ir fyllda
av sammantriaden, foreldsningar — och en hel
del intervjuer.

Under arens lopp har han och kollegorna pa
IVFE-kliniken medverkat till att 6ver 3 500 barn
kunnat fodas i Sverige.

K-Gér fodd i Gévle for 71 &r sedan, uppvuxen
i Sandviken och har studerat medicin i Uppsala
ddr han ocksa disputerade med en avhandling
om kénshormoner. Pa 7o-talet blev han Sveriges
forsta familjeplaneringsoverlakare.

— Det var en spannande tid och stora férdnd-
ringar i samhallet. Vi fick p-piller och spiraler
- och det blev fri abort.

ALLT HANDLADE dock inte om barnbegransning.
Det fanns ocksé en betydande andel kvinnor
som inte kunde bli gravida, trots att de inte ville
négot hellre. Det var den gruppen som K-G Ny-
gren kom att dgna storre delen av sitt yrkesliv.

- Jag har alltid varit fascinerad av hur barn
f6ds och det ar ett viktigt skal till att jag valde
den hiér yrkesbanan. Att kunna hjilpa ménniskor

99 Eit genombrott var
ndr vi ldrde oss att iso-
lera enskilda spermier
och injicera i dgget.

att fa barn 4r inte bara en medicinsk uppgift,
arbetet har ocksa stora existentiella kvaliteter.

1978 FODDES Louise Brown, vérldens forsta prov-
rorsbarn i England och med det fick barnlosa
par viarlden 6ver nytt hopp om att kunna bli
foraldrar. 1982 i Goteborg foddes den forsta
svenska provrorsbebisen och tva ar senare star-
tade K-G Nygren, tillsammans med kollegorna
Jan Lindstedt och Bertil Hagstrom, Sveriges
forsta privata klinik for provrorsbefruktning
pé Sophiahemmet.

- Det blev mycket uppmérksammat i me-
dia, berittar han. Bade for att det var nagot helt
nytt, men ocksa for att paren skulle fa betala for
behandlingen.

Till en borjan behandlade kliniken enbart

kvinnor med stopp i dggledarna. Men tekni-
ken och kunskapen utvecklades och i dag be-
handlas alla par som inte kan fa barn, ocksa
ddr man inte kan hitta nagon speciell orsak till
barnldsheten.

Andelen kvinnor som blir gravida med
IVF-teknik har ocksa ckat dramatiskt. Fran
nagra procent i borjan till ungefér 40 procent
i nuldget.

- Ett genombrott var nér vi lirde oss att
isolera enskilda spermier och injicera i dgget.
Tidigare kunde vi inte hjalpa par dér orsaken
ldg i mannens spermier.

VAD INTE MANGA kédnner till &r att Sverige har en
viktig roll i att Robert Edwards — IVFE:s fader -
tilldelades Nobelpriset i medicin i ar.

- Vi har bidragit inom fyra omraden. Det
forsta ar utvecklingen av dggstocksstimulerande
hormonbehandlingar som gjordes av professor
Karl Gemsell i Uppsala i slutet av 7o-talet.

- Det andra ér tekniken att ta ut 4gg ur kvin-
nans dggstockar med hjélp av ultraljud i stallet
for genom operation.

— Det tredje ar att Sverige som forsta land
borjade folja upp riskerna for barn och mammor
vid provrorsbefruktning. Den informationen
som jag var initiativtagare till och som numera
samlas in 6ver hela virlden ligger till grund for
den kunskap vi har i dag.

— Det fjérde ér att vi var forst med att infora
bara ett eller tva dgg i taget, inte sju-atta som
tidigare. Med den minskade risken for mang-
lingar och for tidigt fodda barn.

Tekniken har utvecklats och forfinats enormt
sedan Louise Brown féddes. Men fortfarande
finns mer att gora, anser han.

- Kruxet i dag dr att veta vilka embryon
som har storsta chansen att bli barn. I dag val-
jer lakarna dem som ser bést ut. Ndsta stora
tekniksprang blir nar vi hittar effektiva urvals-
metoder. W
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Bﬁttre!rd och transp‘nﬁjlig-

heter skulle forbattra situationen
for gravida i lag- och medelin-
komstlander, dar 98 procent av
alla dodfddslar i varlden sker.

Forskarmote om ofoddas dod

ER AN tre miljoner barn dér varje
ar innan de ens r fédda. Storst ar
problemet i laginkomstlander dér
bristande sjukvardsresurser 4r en
forklaring.

- Dodfodslar ar till stora delar osynliga i glo-
bala program for befolkningshélsa. For att barns
d6d under slutet av graviditeten ska kunna fore-
byggas maste de hér barnen ocksa raknas och mal
for hur denna barnadod ska minskas formuleras
iallaldnder, sdger Ingela Radestad, professor vid
Sophiahemmet Hogskola. Hon dr just hemkom-
men fran en internationell konferens i Australien
dar dodsfall under graviditeten behandlades.

Pa Sophiahemmet Hégskola bedrivs en om-
fattande forskning om barnafédande. Ett arbete
som leds av professor Ingela Radestad, som un-
der ménga ar forskat om hur varden ska bemota
fordldrar som forlorat ett barn. Pa konferensen
presenterades fem olika forskningsprojekt som
just nu bedrivs pa hogskolan.

- Det gemensamma budskapet pa konferen-
sen var tydligt: dodfodslar maste goras synliga
for att man ska kunna forebygga dem.

I1ag- och medelinkomstlander, dar 98 pro-
cent av alla dodfédslar i vérlden sker, handlar
det om att varden maste bli battre. Omkring en
miljon barn dor i samband med forlossningen,

en orsak ar att det inte
finns mojlighet att
gora akuta kejsarsnitt.
En annan orsak &r att
det saknas transport-
medel, kvinnor med
forlossningskompli-
kationer kan inte ta
sig till sjukhus for
att fa hjalp. Infektio-
ner, underniring och
blodbrist ar andra
faktorer som bidrar

Ingela Radestad.

till de hoga dodstalen.

I HOGINKOMSTLANDER ir riskfaktorerna annor-
lunda och ddrmed ocksa vad som behover goras
for att dodstalen ska minskas. En fréga som lyf-
tes under konferensen var betydelsen av mam-
mans kinnedom om hur barn normalt ror sig
ilivmodern mot slutet av graviditeten.

- Mammans upplevelse av att barnets rorel-
ser minskat dr en viktig indikator pa hur barnet
mar. Tydliga samband mellan mammans upple-
velse av minskade fosterrérelser och barn som
fo6ds sma for tiden och barn som dor i slutet av
graviditeten har framkommit i flera studier.

Andra riskfaktorer for dodfédsel som

nidmndes pa konferensen dr om mamman roker
under graviditeten, om hon ér 6verviktig, dldre
4n 35 ar och om mamman har hogt blodtryck.

I SVERIGE dr det omkring 500 barn som dor fore
fodelsen varje ar, oftast dor barnet under den
senare delen av graviditeten. Med bittre infor-
mation till blivande modrar om att de ska soka
vard om de kdnner minskade rorelser kan nagra
av dessa dodsfall sannolikt undvikas, menar Ing-
ela Radestad. Hon planerar nu en studie dér hon
vill ta reda pa hur blivande médrar uppfattar
sitt barns rorelser i livmodern under den senare
delen av graviditeten.

— De informella moétena mellan forskare,
kliniker och stodorganisationer ar mycket vik-
tiga under en konferens som denna, fortsitter
Ingela Radestad. Tva av mina doktorander var
med pa konferensen och de knot nya kontakter
med australiensiska doktorander och initiativ
till framtida gemensamma studier togs.

- For Sophiahemmet Hogskolas framtida
utveckling ér det viktigt att ha bra kontakter i
den internationella forskarvérlden, sdager hon.
Var forhoppning ér att vi inom néagra ar ska
kunna ha doktorsexamensritt vid Sophiahem-
met Hogskola. W

Text: Per Westergard



TRADITION

Viktig virdinna
Barbro Andersson ar vardinna pa Sophiahemmet.

Hon visar patienter vagen, svarar pa fragor och
kanske viktigast av allt, lyssnar. ext:per westergara

FOTO: PER WESTERGARD

Barbro Andersson
visar vagen.

VARJE MANDAG formiddag star Barbro Andersson
i Sophiahemmets huvudentré. Hon finns dér for

att svara pa fragor och visa vilsekomna rétt.

- Vi ér elva pensionerade Sophiasystrar som
arbetar ideellt som vardinnor hér pa Sophia-
hemmet. Vi finns har for att hjalpa besokare att
hitta ritt men dven att ricka en stodjande hand i

en trappa eller lyssna ifall nagon ér lite orolig.

Besokarna kommer in i huvudentrén i en
strid strom. Méanga yngre hastar vidare &ven om

de inte alltid riktig vet var de dr pa vag.

- Manga unga manniskor vill inte fraga om
hjélp. Det ér lite lustigt att se dem irra runt innan
de till sist kommer tillbaka med sin undran. D&

hjdlper vi dem mer dn girna tillritta.

Mest kontakt har Barbro Andersson och hen-
nes vardinnekollegor med de dldre besokarna.
- Vi hjélper till med allt fran att visa vigen till
toaletten till att lyssna pa berittelsen om deras
liv. Ménga besokare tréffar vi regelbundet sa vi
lar kdnna bade dem och deras krampor. Med

négra véxer det fram en 6msesidig vénskap.

Barbro Andersson vénder sig till en dldre
dam som ser lite fragande ut, plockar fram en
varm jacka och féljer med henne ut pa gérden
och in i nésta byggnad. Sophiahemmets ménga
hus och entréer gor det inte alltid latt f6r beso-
karna att hitta ratt, men med en vardinna vid

sin sida kommer alla dit de ska.

- Besokarna vet inte alltid vilken mottagning
eller doktor de ska till. D4 brukar vi fraga var
de har ont, det ricker ofta for att vi ska kunna

lotsa dem ratt.

Janina Dreher-Nilsson dser berom 6ver det

mottagande som hon far av viardinnorna:

- Aven om jag hittar bra pd sjukhuset &r det
skont att fa en lite pratstund eller hjélp med att
fa tag i en fardtjanstbil.

Sven-Gunnar Johansson dr ndjd med att fa
hjélp vid telefonen. Men han suckar lite uppgivet
ndr han far veta att det kommer att dréja 40
minuter innan hans fardtjanstbil kommer. Efter
en klapp pa axel och tips om var han kan fa en
kopp kaffe ser han lite gladare ut.

Han gor sig dock ingen storre bradska, det
finns en del kvar att diskutera, om var det gor
ont, vad doktorn sa och om livet dirhemma.

- Manga dldre bor ensamma och de har ofta
ett stort behov av att fa dela med sig av sin oro,
sdger Barbro Andersson. Rollen som vigvisare
ar viktig men det ar var sociala funktion som
ger mig den storsta gladjen.

- Vi maste vara lyhorda, alla som kommer hit
vill inte prata eller fa hjdlp. Dérfor ar jag alltid
noga med att férst soka 6gonkontakt, far jag en
blick tillbaka vet jag att jag dr valkommen.

VARDINNEVERKSAMHETEN har funnits pa Sophia-
hemmet sedan 1993 och ér uppskattad av bade
besokare och anstéllda. Barbro Andersson bor-
jade hir efter sin pensionering for sex ar sedan
och har inga tankar p4 att sluta.

- Sophiahemmet har alltid betytt mycket for
mig och dérfor dr det roligt att komma tillbaka
nu nar jag ar pensionar. M

[

Vérdinna sedan
sex ar tillbaka.
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» Per Lundberg, ordférande for
Sophiahemmet ideell férening

’9 Pa troskeln till ett
nytt ar — 2011

SOPHIAHEMMET har en unik position med
forstklassig sjukvard, hogskoleutbildning
och klinisk forskning. En verksamhet som
utgar frén en stark virdegrund i linje med
Drottning Sophias banbrytande vision och
som utvecklas vl med tydliga mal for standig
vidareutveckling av vara olika omraden for att
behélla och stéirka var position och dédrmed sla
vakt om véra grundldggande vérderingar.

Det finns en stark ambition att standigt
utveckla Sophiahemmet sé att verksamhe-
ten pa bésta sdtt gagnar vara patienter och
studenter. Darmed skapas ocksé goda for-
utsittningar for att Sophiahemmets egna
verksamheter och de som bedrivs hos oss
av entreprendrer kan bibehallas pé en forst-
klassigt god niva.

Den nya organisation av Sophiahemmets
samlade verksamhet, som genomfordes forra
aret, fungerar vél och har infriat hogt stillda
forvantningar. Jag kan med tillfredstéllelse
konstatera att tillskapandet av en stark
sammanhallen styrelse och ledning for So-
phiahemmets totala verksamhet sakerstaller
ett helhetsperspektiv, som ger effektivitet i
ledning och drift av en komplex verksamhet
som dr utsatt for kortsiktiga politiska beslut
och en ¢kande konkurrens.

Ett gott exempel pa den standigt pdgden-
de nyutvecklingen dr beslutet om inréttandet
av en huslédkarmottagning. Den kommer att
starta varen 2011 och vi hoppas att den pa ett
bra sitt ska mota det behov av tillganglighet
och kvalificerad vard som finns i Sophia-
hemmets ndromrade.

Med tillférsikt ser vi fram emot 2011.
Med forviantningar om en fortsatt god ut-
veckling av Sophiahemmets verksamhet och
politiska beslut kring viktiga fragor rérande
valfrihet och konkurrensneutralitet inom
sjukvarden. M
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LYCKA TILL! Sophiahemmet, som ar stolt sponsor av Svenska skidlandslagen i langd

JULOTTA I KAPELLET

Varmt valkommen!

och alpint, haller tummarna i vinterns alla tévlingar. Pa bild det alpina landslaget.

HOGTIDSFORELASNING
DEN 19 JANUARI

FORSKNINGSUTSKOTTET hilsar vil-
kommen till Hégtidsféreldsning och
stipendieutdelning den 19 januari.

Professor Ingela Radestad fore-
ldser pa temat "Barn som dor fore
fodelsen — majligheter att forhindra
barns dod och forebygga psykisk
ohilsa”

For mer information se hemsi-
dan www.sophiahemmet.se - efter
den 3 januari. M

| GOMMORNA

TIDERNA FORANDRAS och inte
minst den medicinska tekni-
ken. Vi har himtat ett instru-
ment fran Sophiahemmets
museum. Vet du vad detta
ar? Om inte, den

vind pa tidningen
sa far du svaret. W

“Surujepope
107 Surmsnnn
UVAS L1yd

Vinn boken
"Kriget &r slut”

Vi har tre exemplar av Morgan
Allings bok "Kriget ar slut” att
lotta ut. For att delta i tavlingen
ska du svara pa fragan:

Sedan vilket ar har vérdin-
neverksamheten funnits pa
Sophiahemmet?

1.1895 X.1939 2.1993
Svaret till sophianytt@spoon.se.
Senast den 15 december vill vi ha
ditt svar.

Den 25 december kl 07.00. Dérefter
kaffe i salongen med musik och sang.

Bl BOKTIPS FRAN BIBLIOTEKET

FORESTALL-
NINGAR OM
KROPPEN
Hakan Larsson &
Birgitta Fagrell.
Forlag: Liber.
Har behandlas
synen pa kroppen under olika epo-
ker av samhallsutvecklingen — fran
antiken fram till i dag.

DEN SKAMLOSA
NYFIKENHETEN
Astrid Seeberger.
Forlag: Weyler forlag.
Vad gor en lakare nar
en patient inte tar sin
medicin? Eller nér pa-
tienten inte vill ha hjélp
trots att det kan kosta henne livet?
Om det ar en bra lakare tar hon reda
pa varfor — och det ar en svar konst.

e mA
Thon ok P

SOCIALA MEDIER

Par Strom. Férlag: Liber.

De sociala medier-
na erbjuder fantas-
tiska méjligheter
for marknadsféring
och opinions-
bildning. Och

det behéver inte
kosta nagot! Den
hér boken ger inspiration, idéer och
praktiska tips pa hur du gar tillvéga.

KRIGET AR SLUT

Morgan Alling. Férlag: Forum.
Skadespelaren skildrar sin barndom,
fylld av polisingripanden, fyllefester
och misshandel. Véand-
ningen kom nér han fick
en karleksfull fosterpappa
som vagade stélla krav
och nér han fann teatern
som blev ett andra hem.

BIBLIOTEKET Vid Sophia-
hemmet Hogskola har ép-
pet for allmanheten, men
|anar endast ut till studenter och
personal vid hdgskolan och sjukhu-
set. Oppettider: man—tor 8-18

och fre 8-16. Tel: 08-406 28 85.
Sokbar databas: www.sophiahem-
methogskola.se/bibliotekskatalog





