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Utvidgad receptskrivning

edan 2003 utges boken FYSS (Fysisk akti-
S vitet i Sjukdomsprevention och Sjukdoms-

behandling) av en fristiende delférening
inom Svenska Likaresillskapet: Svensk Foren-
ing for Fysisk Aktivitet och Idrottsmedicin
(SFAIM), som tidigare utgjordes av Svensk
Idrottsmedicinsk Forening och Yrkesforeningar
for Fysisk Aktivitet. Det 4r en evidensbaserad
handbok som redovisar i vilken utstrickning fy-
sisk aktivitet kan anvindas for att forebygga och
behandla olika sjukdomstillstand, vilka typer av
fysisk aktivitet som 4r mest limpade for olika
grupper och vid olika tillstand samt vilka even-
tuella risker som dr forknippade med fysisk ak-
tivitet. Boken har i varje ny upplaga fiatt mycket
goda recensioner — med ritta, det dr en fantas-
tiskt genomarbetad och dataspickad bok limplig
bade som uppslagsbok och lirobok med 53 ka-
pitel — men har trots det fatt relativt liten klinisk
betydelse. Boken har en allmidn del och en del
som ger en evidensbaserad och detaljerad re-
kommendation om fysisk aktivitet vid en mingd
olika sjukdomstillstind som exempelvis "Lang-
variga utbredda smirttillstand” och ”Cancer.”
Den borde anvindas mycket, mycket mer.

ETT VIDGAT KONCEPT

I en artikel i New England Journal of Medicine
(20205 383: 97-99) vidgas konceptet ”Fysisk ak-
tivitet pa recept ytterligare” av Martin Roland,
Sam Everington och Martin Marshall under
rubriken ”’Social prescribing — Transforming the
relationship between physicians and their pa-
tients.” Forfattarna utgar fran att manga patien-
ter har sjukdomar som — trots mycket vilbelagd
”medicinsk” patofysiologi — ocksa paverkas
mycket patagligt av sociala omstindigheter och
att darfor sociala insatser ocksa borde vara av
virde. Det dr pa intet sitt nagra nya tankegangar
men de har aktualiserats i England dédr National
Health Service (NHS) nu ska ge alla likare i pri-
mirvard tillgang till ”link workers” som ska
kunna verkstilla de sociala recept som likarna
skriver ut. Man planerar att utbilda 1 000 sadana
personer under en tvaarsperiod och siktar mot
en miljon sociala receptskrivningar per ar.
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Malet 4r att minska antalet besok pa akutmot-
tagningarna och forbittra bade den fysiska och
mentala hidlsan. Det dr ocksa kopplat ett forsk-
ningsprogram till satsningen for att underscka
om insatsen 4r vird resursiatgangen. Ett mal dr
ocksa att bryta likarnas och patienternas bero-
ende av laboratorietester och mediciner och is-
tillet kunna se patienten ur ett helhetsperspektiv
dir en diagnos endast dr en del av helheten —
idag har ju likaren i stort bara tillgang till sin
medicinska verktygslada och kommer da att an-
vinda den nir patienten soker hjilp.

OVERMEDIKALISERING

Likare kritiseras inte sillan for att “6vermedika-
lisera” hilsovarden, men resten av samhillet
trycker pa i samma riktning och kriver ofta at-
girder eller intyg ocksa for det som lika vil kan
handldggas av normala minniskor med sunt for-
nuft. Intyg med likarens stimpel eller pa klini-
kens brevpapper blir plotsligt mycket mer virda
in patientens egen utsago dven nir doktorn bara
repeterar det patienten sagt. I USA har man dri-
vit kampanjerna Choosing Wisely och 1 Storbritan-
nien 700 Much Medicine f6r att minska denna typ
av tankefel och resurssloseri (Vfor sikerhets
skull”) och medikalisering — bada kampanjerna
ar kloka och insiktsfulla men har haft begrin-
sade effekter.

EGENVARD FOR MANGA

Med social receptskrivning dr avsikten att man
ska ge patienter en storre mojlighet att bemastra
en del av sina hilsoproblem. Tidigare har de till-
tinkta atgirderna i forsta hand riktats mot ald-
ringar, psykiskt svaga och de som lever med svag
eckonomi. Nir de haft det besvirligt har den
“egna’” likaren varit en naturlig instans att soka
hjilp hos, vilket inte sdllan lett till medicinering,
I det engelska systemet forsoker man nu med en
utdkad verktygslada:

* Fysisk trining pa och utanfér gym (ofta som
gruppaktivitet)

* Viktnedgangsprogram och kostradgivning

* Artistiskt skapande



* Deltagande i frivilligverksamhet av volontir-
typ

e Forildraskapsstod

* Hinvisning till ordinarie social service (skuld-
sanering, bostadsférmedling, sociala myndighe-
ter, etc.)

* Ordinarie kommunala aktiviteter (bibliotek a
tridgardsaktiviteter)

OVETENSKAPLIGA GRUNDER?

Det finns tva huvudskal till att det 4r svart for
likare att skriva andra recept dn de for likeme-
del. For det forsta har likemedelsbolagen som
sin uppgift att silja mediciner. For att gora det
tar de fram vetenskapliga underlag och omsitter
dem i reklammaterial som visas fram av vilutbil-
dade likemedelskonsulenter. Detta ger likaren
ett underlag for receptforskrivningarna — dven
om det kan finnas ovetenskapliga inslag i rekla-
men kan man vid behov alltid ga tillbaka till den
bakomliggande litteraturen. Nagot liknande
finns naturligtvis inte avseende recept pa socia-
la aktiviteter.

Avseende “sociala recept” och liknande sak-
nas nistan fullstindigt ett vetenskapligt under-
lag for forskrivningen. Det dr oftast vil omvitt-
nat att det fungerat vil pa nagot stille och for
nagra individer, men man vet inte hur ofta me-
toden fungerar, hur vil den fungerar och hur
relationen mellan kostnader och effekt dr. Kan-
ske kan det till och med finnas biverkningar.
Sammantaget innebir det att likaren kinner sig
vara ute pa tunnare is vid forskrivning av socia-
la recept dn avseende de vanliga likemedelsre-
cepten — likaren ér ju skolad att arbeta enligt
vetenskap och beprovad erfarenhet.

VETENSKAPLIG UTVARDERING?

I det brittiska projektet finns det emellertid av-
satt ekonomiska medel inte bara for sjdlva atgir-
derna utan ocksa for att vetenskapligt studera
utfallet. Eftersom engelska forskare har ett

grundmurat rykte om att bade ligga upp forsk-
ning vil och att inte dra forhastade slutsatser
kinns detta bra — inte minst eftersom vi kan
hoppas kunna 6verfora slutsatser ocksa till
svenska forhallanden. Man ska dock ha i atanke
att denna typ av atgirder dr svarutvirderade, det
finns inget CRP eller PSA att mita och “allmint
vilmdende” paverkas av manga olika atgirder
samtidigt. Dessa svarigheter bor dock inte vara
en ursikt for att inte forsoka ...

Nir man gor en sokning pa vetenskapliga ar-
tiklar om vad som utvirderats hittills inom om-
radet ser man huvudsakligen rapporter om att
likare eller patienter avgivit positiva utlatanden
over interventionerna. I kvantitativa termer — ex-
empelvis utnyttjande av sjukvard eller mediciner
— dr resultaten fa och svarvirderade eftersom an-
talet ingaende patienter oftast ir litet, det saknas
kontrollgrupp och metodiken ir av lag kvalitet.
I en Gversikt konstateras att “current evidence
fails to provide sufficient detail to judge either
success or value for money.”

SOM EN DEL | CANCERTERAPIN?

Avseende cancerterapi finns det problemstill-
ningar som ir enkom medicinska och det finns
problem som endast kan l6sas med sociala och
psykologiska medel. En stor grupp av de pro-
blem som en cancerlikare stills infor dr emel-
lertid en kombination av de tva yttetligheterna,
och det dr hir som sociala recept kan vara av
virde. Denna typ av atgirder kan aldrig ersitta
skicklig medicinsk vard, men den kan bli ett
komplement till en vard som ser till helheter och
ser mdnniskor som sociala varelser.

Sociala recept dr ingen nyhet men de kan

med férnuftigt anvindande géra dagens
vard bittre.
AKE ANDREN-SANDBERG

onkologi i sverige nr 4 —21 87






