En distriktslakare steg av bussen
Mats Falk, Distriktslakare

Med klappande hjarta steg jag av bussen i ett lapplandskt kallt och tyst Asele,
tidigare okant f6r mig. Det vilade en tat Hitchcock-stdmning éver det 6de
busstorget.

Efter dryga 20 mil i buss pa gungande norrlandsvigar, kandes avstandet till Umea i
hela kroppen. Platsen for den forsta glesbygdskonferensen var forvisso vil vald. Min
fréga om viigen till viirdshuset besvarades norrlindskt kiirvt pA macken: "Over bron".
Vil dir, pa den breda bron dver Angermanilven, sag jag i fjirran en reslig och myndig
gestalt narma sig. Maste vara en doktor, tinkte jag. Min forsynta fraga med
framstrackt hand, da vi méttes vid brofistet: "Doktor Livingstone, I presume?" mottes
med ett klingande "Ni — men doktor Hermansson, Wilhelmina!" Ytterligare
presentation overflodig. Det borjade bra.

Styrkt identitet

Min stolthet 6ver att fa vara med i den lilla, men sillsamt erfarna och tappra skara av
glesbygdslikare, som samlats hér till en forsta konferens, var inte att ta miste pa. Jag
kdnde mig hedrad och madde vil av en styrkt identitet. Det lag redan fran borjan en
sorts icke-verbal konsensus 1 luften. Som ende deltagare s6der om Dalédlven, meriterad
av mina 25 ar pa enldkarstationen i smaldndska Alstermo (1973-1998), 71 km fran
Vixjo lasarett, (en bagatell for luttrade norrlandskollegor), aterupplevde jag
atmosfiren fran forna dagars provinsiallikarméoten pé sextiotalet. Tempus fugit — tiden
gar, tankte jag med lite vemodig nostalgi. Min gamle studiekamrat fran Lund, Curt
Made, med 29 ar i Tarnaby, var sjilvklar moderator, under de engagerande
forhandlingarna. Vi var rorande eniga om glesbygdsmedicinen som ett reellt fenomen,
nagot speciellt i allmdnmedicinen. Glesbygdsmedicinska natverk behovs. Tillféllet
kéndes historiskt.

Glesbygdsmedicin

Glesbygd éar per definition motsatsen till titort. Minst 15% av Sveriges befolkning
lever 1 genuin glesbygd, men i en bredare definition dr praktiskt taget hela Sverige,
med undantag av en handfull av de storre stiderna, en sorts glesbygd.
Glesbygdsmedicin kan saledes omfatta manga upptagningsomraden till atskilliga
vardcentraler i vart avlanga land. Glesbygdsmedicin dr inget exklusivt norrldndskt —
den finns lite dverallt.

I mitt korta inledningsanférande hade jag formanen att fa berétta nagot om vad
glesbygdsmedicin inneburit for mig. Forst sjidlva glesbygden. For mig dr glesbygden
sambhiillets lungor, rotter och traditionsbevarare, fri fran storstadens jakt, flard och
destruktiva livsstil. En trygg motesplats for hemvéndare, och sjdlvklar arena for
bygdeoriginal och fritt formade, sjdlvstindiga personligheter. Ofta en resa bakat i tiden



1 bista mening med bra ménniskor att mota, med ett stort kapital av unik
livserfarenhet. For oss lidkare att ldra av.

"Doktorn mitt i byn"

For den som vill anta utmaningen att arbeta som ldkare 1 glesbygd, véntar ett
livsdventyr och en utmaning av sillsamt slag. Som "doktorn mitt i byn" blir man bade
kommuninvanare, medménniska, ldkare och vin till en hel bygd. Kanske just
forutsattningen for att klara av sjilva jobbet, dir alla kan ha allt, och vad som helst kan
visa sig hur som helst. Ett sitt att leva.

I glesbygden 6ppnar sig allmdnmedicinen i hela sin underbara bredd. Just dar framstar
betydelsen av att bygga bra patient-ldkarrelationer 1 trygghet och kontinuitet som
viktigare dn ndgonsin. Det patientorienterade arbetssittet, med jamlik dialog i respekt
for varje enskild individ, dr lika nddvéndigt som ldrorikt. Hér finns den drivbénk i
vilken likekonstens ddlaste blommor kan fa blomma. Nagon annan vig &r inte mojlig.

Glesbygdslikare — en humanistisk profession

Efter ett helt liv som glesbygdslidkare, dr jag benéigen att betrakta sjédlva yrket mera
som en humanistisk profession med naturvetenskapliga inslag, dn tvdartom. Dirmed
intet ont om det rent kliniska medicinska kunnandet, den naturvetenskapliga grunden,
som dr vart adelsmérke, och som skiljer oss fran alla andra nog sa karismatiska
alternativmedicinare. Den fjdrran vardcentralen dr den medicinska vetenskapens
yttersta utpost och kénselsprot.

Genom att leva och verka under en liangre tid 1 glesbygden, vixer ett 6msesidigt
fortroende fram, som framjar #kta, levande méten varje dag under livets gang. Genom
konsten att lyssna véxer konsten att tolka "ars interpretandi”. Anamnesen blir till en
livsberittelse, en rik fond av tyst kunskap, med storsta betydelse for de kliniska
besluten. Den stora och ansvarsfulla uppgiften som glesbygdsdoktor, kriver
kunskaper, omdome och empati. Kunskaper med ett savil positivistiskt som
hermeneutiskt sétt att se pa manniskan. Men kunskaper maste forddlas av omdome och
omdome maste forddlas av empati. Och empatin maste biras av dkta manniskokarlek.

"Para-anamnesen''

I glesbygden kan ett hidlsofrdamjande forhallningssitt bli vardag i varje méte. Tillvaron
blir begriplig, hanterlig och meningsfull genom optimal kontinuitet och
kommunikation. Det jag kallat for "para-anamnesen", hela den kunskap vi som
glesbygdsdoktorer kan bygga upp vid sidan av den traditionella skolmedicinska
anamnesen, dr en guldgruva — epidemiologiskt, terapeutiskt och ménskligt.

Finge jag leva om mitt liv skulle jag ater leva 25 ar, eller 4nnu ldngre, som
glesbygdsdoktor i Alstermo. Kan yngre kolleger lockas till detta fina yrke, sa fullt av
liv och ldkekonst, genom bildandet av glesbygdsmedicinska nétverk, stodda av den



viktiga allmdnmedicinska forskningen, &r jag den forste att lyfta pa hatten och 6nska
alla parter lycka till. Det var historiskt i Asele!
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