6 Komplementdra metoder vid reumatiska sjukdomar

Ofta hor man hur patienter klagar pa
skolmedicinen och varden. Man blir
inte trodd nar man sager sig ha blivit
battre av nagon behandling eller nagot
naturpreparat som man sjalv provat sig
fram till ur det osannolikt stora urval
som finns. Ofta vdgar man inte heller
beratta for sin ldkare.

Men tiderna forandras. Idag
vagar lakarna erkanna att mycket gott
har kommit ur de tidigare sa kallade
alternativa metoderna, som nu mer och
mer blir de komplementéra. Ldkarna
ser att det patienten sjélv jobbat sig
fram till ofta leder till en forbattring.
Det blir en engagerad patient som sjalv
tar del i sitt vidlbefinnande, och vem
kan battre an patienten sjalv kdnna hur
han mar.

Likarna vagar pa ett annat satt
an tidigare ta del i dialogen med
patienten. Ibland maste doktorn kanske
avrada fran nagot, med en god
motivering, men idag ar skolmedicinen
oppen for komplementen. Hur manga
vaxter har fatt std modell for de
kemiska kopiorna?

| Reumatikerférbundets
alternativmedicinska arbetsgrupp finner
vi bade likare och lekmin. Aven detta
en fingervisning om den nya roll som
patienterna tar i sin egen situation som
en engagerad, trovardig och kunnig
specialist, sa god som nagon.

Bo Ringertz
Ordférande i den alternativmedicinska
forskningsgruppen ir docent Bo
Ringertz. Han delar sin tid mellan
ménga uppdrag. P3 Karolinska
Sjukhuset dr han dels verksam som en
av sjukhusets tvé chefslikare och dels
som reumatolog. Att sitta i
Reumatikerforbundets forbundssty-
relse dr ett av de fortroendeuppdrag
som han anser vara en viktig del av
hans s kallade fritid. Dessutom 4r han
en uppskattad och ofta férekommande
foreldsare i olika patientforeningar.
Under den lilla del av sin fritid som
han inte tillbringar pd sjukhuset far
teatern eller en bok, girna med
historiskt innehall, bli hans avkopp-
ling.

— Att pata i tridgédrden eller att ta
en promenad, det tycker jag ir skont,
sdger Bosse.

Alternativgruppen

Den alternativmedicinska gruppens
syfte dr att vara konsumentvigledande
och att forsoka orientera sig i den
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mangfald av komplementira behand-
lingsmetoder som finns. Bosse sidger
sig ha mott ndgot motstind, men dndd
madctfulle.

— Den alternativa gruppen kom till
dérfor att Reumatikerférbundets
medlemmarna visade ett stort intresse
for de alternativa metoderna. Sjilv sig
jag en brist i att ingen med professio-
nellt intresse dgnade tid dt att dels
finna vilka delar av de komplementira
behandlingsmetoderna som kan vara
till nytta for patienten, och dels finna
ut vad som kan betecknas som rena
skojeriet. Samtidigt som kostnaderna
kan bli ett stort problem for patienten,
speciellt om priset inte stdr i relevans
till nyttan med behandlingen, sdger
Bo.

Bo delar in alternativmetoderna i
olika delar, med en bred grizon mellan
sig, beroende av upplevd eller ej
mitbar effeket.

Objektiv, trolig effekt: Kost-
produkter vid inflammerade
reumatiska sjukdomstillstand,
antioxidanter vid hjirt- och kirl-
komplikationer, ultraljud och TNS
mot smarta.

Subjektiv effekt med placebo-
del: Merparten av hilsokosten, hilso-
hem.

Ingen effekt i sig, men effekt
beroende av utféraren: Rosenterapi
Tveksam effekt: Jordstrilning

och en del hilsokostpreparat

Lakare i generna
Att fodas i en gammal likarfamilj ddr
yrkesvalet bestimts av arvet har fort

Bo in pd likarbanan. Ndgot som han
inte har dngrat. Sin utbildning har han
fatt pa Karolinska Institutet och han
skrev sin avhandling om
grannulocyterna, det vill siga om
inflammationsreglering av de vita
blodkropparna. Bosse har ett stort
intresse av kostens betydelse {6r de
reumatiska sjukdomarna. Han har
deltagit i flera olika studier sisom
faste- och veganstudier. Vid ett tillfdlle
at han sjilv fiskoljekapslar for att se
om det fanns ndgra biverkningar. Det
gjorde det inte, om man bortser ifrdn
jobbet med att svilja 30 EPA-kapslar
om dagen...

— Jag tilde dem bra och mina
blodfetter sjonk, konstaterar Bosse.

Att utse sig sjilv till forsokskanin,
det maste tyda pa ett stort intresse och
en stor portion tillero till det man
utsitter sig for!

1

Ingiald Hafstrom

Docent Ingiild Hafstrom kombinerar
ett stort kunnande med en mjuk
medmainsklighet. Som klinikchef pd
reumatologen, Huddinge sjukhus, har

hon en stor och tung arbetsborda som
borde vara tillricklig f6r vem som
helst. Anda finner hon pé nigot sitt
tid att engagera sig i Reumatiker-
forbundets vetenskapliga nimnd, dir
hon som ingen annan kan hélla isir de
manga ansokningar som strommar in.
Dessutom finner hon den alternativa
forskningsgruppens arbete stimule-
rande, dven om hon sjdlv anser att
hennes insats ddr kommit att bli
minimal.

Kombinationshehandling

— De komplementira
behandlingsmetoderna spelar en stor
roll for manga patienter och darfor dr
de ocksa intressanta for oss likare,
sdger Ingidld. Det innebdr att vi ska
stodja patienterna i deras val av olika
metoder, men ocksd att vi ska sdga var
irliga mening om vi anser det viktigt.
Det giller att vidva ihop skolmedicinen
med de komplementira metoderna och
att lyssna pd vad patienten sdger, men
ocksa att ifrdgasitta mycket kost-
samma preparat och metoder om vi
anser att balansen mellan pris och den
nytta som kommer patienten till del dr
stord, fortsitter hon.

Ingiild vill ha en uppriktigt och
oppen diskussion med sina patienter,
sd att hon hela tiden vet vad de provar
och pé det sittet kan ta stillning till
vad det dr som till exempel paverkat
ett prov att stiga.

— Detta idr oerhort vikeigt for att vi
ska forstd helhetsbilden, siger Ingidld.

I hennes 6ppna attityd till patien-
ternas val finns dock en viss ridsla for
att en patient fordrojer ett insdttande
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av skolmedicin till forman for ett
alternativpreparat. Detta kan fororsaka
en sjukdomsckning som sedan blir
betydligt besvirligare att komma till
ritta med. Ingidld forstdr att det
ibland kan vara svirt att std emot de
ménga goda rd som en patient far av
omtanke frin sin omgivning.

Engagerad patient

Ingiild ser det som mycket positivt
med en engagerad patient som sjilv
bryr sig om sin sjukdom och sitt
tillstdnd och vill hjilpa till att finna
l6sningar pé de situationer som
uppstdr, for att hon ska m4 s bra som
mojligt. I samarbetet mellan patient
och sjukvard finns storre mojligheter
till bra losningar for den enskilde
patienten utifrdn just dennes proble-
matik. Med stor forvdning och en litt
hopploshet har Ingidld métt patienter,
foretridesvis ur den yngre generatio-
nen, som krivt att samhillet och da
foretritt av Ingiild sjilv ska géra dem
friska. En attityd som definitivt inte
underldttar férhdllandet mellan likare
och patient och inte heller méjlighe-
terna till ett bra liv, trots en reumatisk
sjukdom.

Alternativa forskningsgruppen
Bakgrunden till Ingidlds engagemang
i den alternativa forskningsgruppen ir
de projekt med koststudier hon
deltagit i. Hon ser svarigheterna med
den vetenskapliga dokumentationen,
eftersom det krivs stora patient-
grupper som har en likartad sjuk-
domsbild och det saknas
finansieringsmdjligheter.
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— Att det saknas studier behover
alltsd inte betyda att en behandling
inte har ndgon effeke, siger hon.

Reumatismdoktor

Ingiild har dgnat sin reumatologbana
it Reumatoid Artrit och hennes
avhandling behandlade
grannulocyternas funktion vid RA.
Hennes forskning har sedan kommit
att kretsa kring paverkan av guld-
tabletter, fasta, klimat, fettsyror och
likemedel. Infor avhandlingen bedrev
hon en del av sitt laborativa forsk-
ningsarbete i Washington.

Med undantag av en kort period
som underlikare pd Karolinska
sjukhuset under 70-talet har Ingiild
varit Sodersjukhuset trogen dnda sedan
1960-talet. 1984 blev
reumatologverksamheten en sektion
inom medicinblocket, for att 1992 bli
en egen klinik och direfter 1997 flytta
till Huddinge sjukhus.

Ingiild dr specialsakkunnig i
reumatologi i Stockholm och
uttagningslikare for klimatvarden.
Hon anser att klimatvard dr en mycket
viktig rehabiliteringsform. En hjirte-
friga for henne ar att linet ska {8
behdlla sitt anslag for detta andamal.

Andningshal

P4 sitt lantstille ute i Roslagen finner
denna hart arbetande yrkeskvinna sin
andningsplats. Dir rustar och sjositter
hon bétar, lagar tak och hugger ved.
Hir har ocksé hela hennes stora familj
pa cirka 40 personer funnit en naturlig
samlingsplats. Ingiild ir en av fem
syskon som fortsatt genom livet i en

nira gemenskap, dir hon sjilv och
hennes mor blivit centrum. Hon har
dtta gudbarn och periodvis har flera av
hennes syskonbarn bedrivit sina
studier frin Ingidlds hem.

Just nu avsitter hon en timme var
kvill &t att per telefon lisa engelska-
och matteldxor med en 11-dring. Och
detta har hdgsta prioritet!

Karl-Otto Aly

En fot pd var sida har dr Karl-Otto
Aly genom sin utbildning till likare
péa KS och med specialistdelen pa
Sodertilje sjukhus i allmidn medicin.
Sin barndom och tidiga ungdomstid
tillbringade han i Tyskland. Hans far
var kurortslakare och foljaktligen kom
han tidigt i kontakt med de tyska bad/
kurorternas fysioterapiinriktade
verksamhet. Ett intresse som vixte och
resulterade i en grundlig utbildning i
biologisk medicin som givit honom
kompetensen och rittigheten att
arbeta i Tyskland som likare i biolo-



gisk medicin. Karl-Otto héller regel-
bundet foredrag, leder kurser och
seminarier bdde hemma i Sverige och
utomlands. Han har deltagit i flera
vetenskapliga studier om vegetarisk
kost och fasta som resulterat i artiklar
i vilrenommerade medicinska tidskrif-
ter.

En stor del av sin yrkesverksamhet
har han dgnat 4t Tallmogdrden och
den dir forhirskande filosofin att
gisterna ska stimuleras att ta ansvar
for sin egen livssituation och hilsa. Ett
synsdtt som Karl-Otto anammar till
fullo. Mot hans bakgrund ar det ldtt
att forstd hans 6nskan om att samarbe-
tet mellan skolmedicinska och
komplementira behandlingsformer ska
fordjupas och gd hand i hand i en
framtid.

— Det madste finnas en 6ppenhet i
dialogen med patienten. Det giller att
vidga grinserna, att angripa orsakerna,
siger Karl-Otto. Han vill se hela
patienten dir social situation, psyke,
livsforing, motion och dven ekonomi
vivs samman till en helhetsmedicin
dédr maélet dr att angripa orsakerna och
inte enbart lindra symtomen.

— Underliggande faktorer till en
sjukdom dr multipla och delfaktorer
kan sokas i arv, miljo, olosta konflik-
ter, stress, omgivning och inte minst i
kosten, siger han.

Manga positiva behandlingar

Det finns médnga behandlingsformer
som Karl-Otto anser kan ha positiva
effekter pd en sjukdom. Problemet
med den placeboeffekt som kan uppstd
ser han i forsta hand som en svdrighet

ndr man genomfor vetenskapliga
undersokningar. For patientens del dr
det ovdsentlig om resultatet dstadkoms
genom ett gott omhindertagande. En
beréring av onda leder kan minska
virk och spidnningar och fordjupas
genom den nytta som uppstar nir
patienten far komma till tals i lugn
och ro med en behandlare med mjukt
sinne, 6dmjukhet och fotterna pd
jorden.

Lever som han lar

Dr Aly dr 70 ar och fullt verksam.
Han ir ett skolexempel pa sin egen
medicin som han praktiserar genom
att leva sd "sunt” som mojligt. Kosten
dr fiberrik, laktovegetarisk pd grinsen
till vegan med manga sojaprodukter.
En svaghet erkdnner han med glimten
i dgat, dr dock brod...

Varje dag innehéller ett stort matt
av rorelse ddr morgongymnastiken
med avspidnning dr upptakten och f6ljs
av minst en joggingtimme. Vackra
vinterdagar lockar ett par timmars
skridskodkning och pd sommaren
hidgrar segling och paddling.

— Dessutom bor jag dret runt péd
landet med en ganska stor tridgird
med tillhdrande tridgardsland dir jag
odlar potatis, morotter, kdl och andra
godsaker, siger Karl-Otto Aly.

Att ingd i Reumatikerforbundets
Alternativmedicinska forskningsgrupp
ser denne forsynte man som ett bevis
pa att de alternativa eller
komplementira behandlingsformerna
tagit ett stort steg i riktning mot fullt
godkinnande. Den kvacksalveri-
stimpel som terapierna tidigare haft

ser han som ett resultat av att naturve-
tenskapligt utbildade likare inte velat
eller vigat anvinda dem, utan att de
kommit att utdvas av mindre vilutbil-
dade och oserigsa lekmannaterapeuter.
Ett gott ord pé vigen frin Karl-

Otto Aly dr att man bor lyssna pd den
som soker sanningen, men se upp for
den som funnit den!

Monica Astradsson

Frdn att den ena dagen ha varit fullt
frisk, fylldes allt nista dag av smirta
och feber. En sjukdomskinsla som
odelade all verksamhet och dir det
inte fanns ndgot riktigt fel act sitta
fingret pd. S& var det for Monica
Astradsson nir hennes RA debuterade
1976. Hon sokte sig till sjukvdrden
for att dir endast fa olika forklaringar
samt erbjudanden om lugnande medel
och psykiatrisk hjilp. Att hon sjdlv
forklarade att det maste finnas en
tysisk orsak till kraftlosheten och
smirtan, det negligerades helt.
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Kroppen kan lika sig sjalv

Genom sitt tidigare arbete pd PBU
visste hon att en psykdiagnos ska vara
vederlagd genom en ordentlig och
noggrann utredning, och inte bara
fingad ur luften utan ndgra fakta som
underlag. Dirifrdn himtade hon
kraften att kimpa vidare dnda tills hon
triffade den lidkare som forstod att
lyssna och ta sin patient pa allvar och
starta den process som ledde fram till
rdtt diagnos.

Budskapet fran hilsohemmet gav
henne insikten om vad kosten kan
innebdra for reumatiker och ledde fram
till hennes fullstdndiga tro pa att
kroppen har en enastdende
sjalvldkningsformiga. Med detta som
bas beslot hon sig for att dndra det
onda till ndgot gott. Fasta och direfter
omliggning till vegankost blev
Monicas vindpunkt. Vegankosten
behéll hon under cirka 6 &r, och
overgick sedan till en laktovegetarisk
kost. Hon tycker inte det dr besvirligt
att vara vegetarian eftersom livsmedels-
utbudet idag dr mycket stort.

— Glddjande nog sd dr det dessutom
enkelt att 3 rdtt mat dven pa restau-
rang, sdger hon.

Att Monica nu till och med kan
prova en fiskmadltid, utan att for den
skull m3 simre, tillskriver hon att
kroppen har dterhimtat sig och klarar
mer nu.

Nyhyttan

Nyfikenheten och filosofin att forsoka
bevara det goda tillstdnd hon befinner
sig i idag har gjort att hon provat pa
det mesta inom alternativa behand-
lingar. En del har fungerat bra, annat
inte. Sjdlv anser hon sig vara en olydig
patient som bestimt sig! Att under
inledningsdren en gdng om dret fa dka
till hidlsohem anser Monica vara vikti-
gast. Hon anser att det dr en fullkom-
lig skandal att landstingen inte

remitterar patienter dit sd att
hilsohemmet far fungera som en slags
skola, ddr man far ldra sig att dta
riktigt pd ett inspirerande sitt.

— Att tilldta folk att ma daligt nér
det finns lindring att fa! Att tilldta
Nyhyttan, som dr Sveriges dldsta
hidlsohem, att ldggas ner nir en vistelse
dir kunde ge reumatikern det stéd den
behover for att orka ma bittre! Det 4r
sorgligt, sidger hon.

Alternativgruppen

Tillsammans med andra sinde Monica
in dtskilliga motioner till Reumatiker-
forbundets kongress i Ronneby
angdende forskning om de
komplementira behandlingsmetode-
rna. Dessa motioner resulterade i att
Radiohjdlpens kampanj inbringade
pengar som i sin tur blev grunden till
den Alternativmedicinska forsknings-
gruppen.

— Jag trodde allt skulle vara
mycket enklare. Nu forstdr jag den
langa process som foregdr att en studie
blir presenterad i en medicinsk
tidskrift, sdiger Monica.

Gatt i pension

Nu har Monica gétt i pension och
dgnar sin tid at naturen pé flera olika
sdatt. Dir hittar hon manga goda vixter
att forbéttra sin kost med och fran
kolonilotten kommer hela vinter-
forradet av bdde mordotter och potatis.
Kunskapen om vad kosten inneburit
for henne vill hon sprida vidare till
andra i liknande situationer, och det
har hon gjort genom att bland annat
ordna foreldsningar i
reumatikerdistriktets regi.

— Detta enkla sitt att spara lidande
och dven minska de enorma kostnader
som de reumatiska sjukdomarna for
med sig, borde komma alla till del.
Det ir viktigt att man redan frin
borjan tar tag i sin kostomliggning,
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som ett komplement till den konven-
tionella medicinen som kanske dr
nodvindig i det skedet av sjukdomen,
sdger hon.

Eva Raasakka

Ett intresse for speciellt kosten och
dess inverkan pd minniskan, har fort
Eva Raasakka till den alternativ-
medicinska forskningsgruppen. Eva ir
sjukskoterska i botten och har genom
sina arbeten pd olika virdinstanser
skaffat sig en god inblick i olika sdtt
att varda sjuka personer pd. Hos henne
har tankar funnits pd egen forskning,
vilka dock strandat av brist pé tid och
ork. Dessutom ser Eva de problem
som finns {or att kunna bevisa nyttan
av en enda behandling inom den
komplementira medicinen, dir varje
delmoment kan péaverka resultatet.

Kombination &r bést

Eva anser att skolmedicin och alterna-
tiva behandlingsformer 6ppet bor
komplettera varandra for att allt
kunnande ska komma patienterna till
del pa ett sd bra sitt som mojligt.
Skillnaden mellan formerna ir att
alternativa metoder ofta ser till hela
minniskan och forsoker finna roten till
de problem som finns, under det att
skolmedicinen ar bist pd att bota
symtomen.

Vegankost

Sjdlv fick Eva diagnosen RA 1987 och
hon beslot sig for att sjdlv forsoka gora
sd mycket som mojligt 4t sin situa-
tion. Till en borjan var hon mycket




sjuk och livet kidndes besvirligt. I sin
strdvan att ma bidttre lade hon om sin

kost till vegankost, kombinerad med
vitamin- och mineraltillskott. Under
cirka 7 &r var hon vildigt strikt i sin
mathéllning, men vartefter tiden gatt
har hon tdnjt ndgot pd grinserna och
dter numera laktovegetarisk kost.

— Ett glas mjolk var det linge
sedan jag drack och en omelett dr inte
att tdnka pd, sdger Eva.

Att smaka en tugga fisk, eller en
rika, fungerar men vid minsta lilla
forsimring s dtergdr Eva till
ursprungskosten.

— Den som tror att vegankost inte
smakar gott, mistar sig, siger Eva.

Hon har lect flera kostkurser i
Stockholms reumatikerdistrikts och
Hilsofrimjandets regi.

Tillsammans med Monica
Astradsson har hon arrangerat flera
veckoslutskurser om vegankost pd
Lillsved.

Samarbete ar viktigt

Eva har provat manga alternativa
behandlingsformer i samforstdnd med
sin ldkare och hon avvisar pd intet sett
den konventionella skolmedicinen.
Sjilv tycker hon att for egen del far
hon ut maximalt av bdde skol- och
alternativa behandlingar genom sitt
goda samarbete, utan hemlighetsma-
keri, med sin reumatolog. Hon fir
tillgdng till de behandlingar hon
behover sdsom ortopedtekniker,
varmvattenbassing och arbetsterapi
genom remisser och kniper det, s far
det bli en kortisonkur, hur illa hon 4n
tycker om den.

Eva Raasakkas devis ér att var och
en sjilv maste gora vad den kan for att
ma s bra som mojligt. De olika
hilsohem som Eva besokt har alla givit
henne avkoppling, trining och en
nytindning for att hon ska orka
vidare. En fyraveckors behandling pa
Vintersol fylld av aktiviteter i virme
och utan de vardagliga problemen var
en jattefin upplevelse.

— Underbar vila dir just jag stod i
centrum, siager Eva.
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Jan Bagge

Att f3 fungera som gruppens sekrete-
rare ingdr inte enbart som en del av
Janne Bagges arbete pd
forbundskansliet. De komplementira
metoderna ir ett brinnande intresse for
honom. Han ir nyfiken p& dem, han
har provat manga, han har lyssnat till
manga reumatikers och andra perso-
ners berittelser. Han har kort sagt ett
stort kunnande byggt pd egna och
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andras erfarenheter och han ir alltid
oppen for en diskussion.

Janne har varit anstélld pa forbun-
det sedan 1994 dit han kom frin ABF
i Stockholms lidn, didr han i 17 &r var
ansvarig for verksamheten med
samtliga handikapporganisationer. En
lirarexamen i botten i matte och
samhillskunskap héller pd att béttras
pa med statistik och folkhilsoveten-
skap. De tre forsta dren pd
Reumatikerforbundet dgnade han dt
projektet Fibroliv — direfter blev
forskningsfragorna hans huvudupp-
gift.

For Janne dr det viktigt ate se till
hela minniskan och inte enbart till de
fysiska problem som en diagnos
innebir. Sjilen har sin givna plats i
resonemanget och utifrdn dessa
funderingar foddes intresset for
meditation och dess inverkan. Sjilv
har han provat ACEM, som ir en
norsk variant av TM, (Transcendental
Meditation).

— Det dr bittre dn det liter och en
svensk studie pé lokforare visar att
man gar ner i varv med ACEM, vilket
sikert alla som provat kan intyga,
sdger Janne.

1



