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Aldrevdrden,
myter och synpunkter

Det sista dret har vi fitt ta del av den
ena upprorande tidningsartikeln och
rubriken efter den andra; det handlar
om dldrevarden i vart land. Det har
berittats om gamla som inte far den
hjialp som de behover, aldringar som
gloms bort pa toaletten, dementa som
irrar runt pa lasta avdelningar om nat-
ten. Rapporter om plagsamma liggsar

och lukt av urin och avfoéring. Histar
och kor fir komma ut i friska luften
oftare dn vdra gamlingar, sigs det. An-
horiga anmaler att en gammal dam har
svultit ihjal, hon har inte matats, sa som
borde ha skett, menar de. Nir en gam-
ling faller ur rullstolen letar man efter
vems fel det var, kanske personalens.
Man uppticker att en intagen dldre

man gor sexuella nirmanden mot en
kvinna intagen pd samma avdelning.
Uppgifter i media fortdljer att boende
tvingas sova pa golvet. Eller vi ldser att
nerkissade blojor vigs och om de anses
for latta sitts de tillbaka pd den gamla

— fOr att spara pengar.
Privatvardens chefer sigs ha stora
loner pa sjuka manniskors bekostnad.
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Aldrevérden, myter och
synpunkter

fortsattning fran s. 1

Ofta dr det i den privata varden som
felen begds, medan den kommunala
varden anses battre. Media har fatt
oss att forknippa namnet pd vard-
bolaget Carema med undermaélig vard.
Parallellt gir en annan debatt som
handlar om hur enstaka vardcentraler
kan kopas och siljas vidare med mil-
jonfortjanst.

Aldre minniskor, sirskilt de som
kanner krafterna avta, de som redan
har en svar, kanske dodlig sjukdom -
ja, mdnga av vira egna medlemmar i
RTVD blir naturligtvis fortvivlade nar
de ldser sidant har. Ménga ar livradda
for att hamna i dldrevarden. Att fastna
dar, bli beroende, hjalplosa, bli sittan-
des i rullstol med en omitbar ensam-
hetskinsla bland en massa andra gam-
lingar som aldrig heller siger nagot.
Alla dagar likadana. I flera ar.

Vad skall vi egentligen tro nir vi
laser dessa sorgliga och fruktansvirda
rapporter? Ar det inte sant, det som
skrivs? — Jo, det finns nog en liten san-
ningshalt bakom de flesta skriverierna.
Men det handlar lika ofta om miss-
forstind och det handlar om enstaka
fall. Och ibland handlar det om aver-
sion mot och radsla for dlderdom och
for dod hos den som rapporterar eller
hos den som anmiler. Ibland miss-
forstar de anhoriga och ibland miss-
forstar journalisterna. Okunskap for-
minskar vart sunda fornuft.

Jag och manga med mig tycker synd
om den duktiga (just det, de flesta ar
underbara och duktiga) personalen
som arbetar hdrt men som nu blir mis-
stankliggjord till foljd av dumma histo-
rier. De anhoriga blir 6verdrivet 6ver-
vakande och pa sin vakt. Vi hor nu om
fotoforbud pa idldreboenden, som en
foljd av att bes6kande har tagit bilder
i smyg. Bilderna har anvints som »be-
vis« pd klanderviard vird. Anonyma
ljudupptagningar har gjorts pa avdel-
ningar och anvints i TV-program.

Jag kan utan vidare intyga att om
man spelar in [jud en timme pa en de-
mensavdelning, sd& kan man nistan
alltid hora ndgon gamling som sitter
och ropar, upprepar samma ord eller
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mening timme efter timme. Det ingar
i sjukdomsbilden. Den sjuke ar inte
medveten om det sjalv. Andra dementa
patienter och vardpersonalen »hor«det
knappast. Men en tillfiallig besokare
blir forstas forfarad. Personalen ankla-
gas for att vara helt likgiltig. Men det
blir ett sldende inslag i ett TV-program
om »Den déliga aldrevarden.

Vibornogocksaforstd attdenutveck-
ling som aldrevarden har tvingats in i
med dren ar att flertalet patienter, nir de
till sist kommer in pd de hett eftertrak-
tade (! jo d&...) platserna i aldrevarden
ar mycket sjukare och mer vardkravande
an de ursprungligen borde vara dir,
med den ofta begrinsade tillgangen
pa lakare, sjukskoterska, antal per-
sonal/per intagen vardtagare m.m.
Naturligtvis finns det ocksad olampliga
vardare/skotare runt dessa patienter.
Det finns individer, som faktiskt borde
arbeta med annat an med manniskor,
an mindre med sjuka och forsvarslosa
manniskor. Vi har dessutom kimpat
oss till sddana bestimmelser som for-
svarar for ledningen att avskeda dessa
personer, facket skyddar dem — facket
skyddar inte patienterna. Och de
olimpliga personerna, de finns bade
i privat och i kommunal regi. Sant ar
ocksa att sd lange det dr oattraktivt
att jobba i varden och lonerna ar laga,
bide pa den privata och den kommu-
nala sidan, sa far ingen arbetsgivare tag
pa den basta arbetskraften.

Hair ndgra exempel pd missforstand
mellan allmdnhet och varden. Det
forekommer méanga fallolyckor bland
de dldre. Deras balanssinne dr forsam-
rat och de har inte sillan yrselattack-
er. Skelettet ar med dldern skort och
urkalkat, och fallet resulterar darfor i
svarldkta larbensbrott och andra brott.
Som i sin tur ofta dr borjan till den ut-
dragna nerdtgdende spiralen till livss-
lutet. Ofta sdgs det efterdt att »person-
alen kollade inte min morfar alls! « Nej,
sa mycket personal finns ingenstans sa
att det alltid finns personal bredvid alla
aldre, som plotsligt reser sig upp och
faller. Man far naturligtvis inte spinna
fast de boende, inte heller de dementa,
det dr krankande.

Hur ligger det till med &ldringar
som far ligga och sova pa golvet? For-
klaring kan vara att de har trillat ur
sangen flera ganger. Sanggrindar har

provats men de har da krupit 6ver dem.
Kanske battre da att ligga madrassen
direkt pa golvet.

Betink alla forvirrade gamlingar
som »rymmer «. Uttrottade, oroliga an-
horiga har efter manga telefonsamtal
antligen fatt in sin gamla pappa pa
ett dldreboende. Men den nyanlande
boende gor vad han kan for att kom-
ma ut frdn avdelningen. Han ar arg,
han vill bort, han lingtar nidgonstans
inom sig, han vill hem igen, han vill
ater till sitt gamla liv. Forstéeligt — ja,
men det livet ar forbi. S4 han gor vad
han kan for att f3 upp ytterdorren. Val
ute pd stan vet han inte var han ir, kan
inte saga sitt namn. Nej, man far inte
lisa in de boende, det ar kriankande.
(Endast i psykiatrin forekommer lasta
avdelningar.) Man far heller inte sitta
pa honom ett namnband (som péa
barn), det blir krankande.

Personalen har inte mycket att satta
emot nir en boende vantrivs eller ger
problem. Man inser att det litt upp-
star kontroverser mellan personal och
boende, dvs den boende som varit van
att ta hand om sig sjalv och har kun-
nat bestimma over sin egen dag tills
nyligen och som nu inte sjalv valt att
fa komma till detta vardhem. Har
hos en personal som skall se till att
ingen skadas och ingen har det svirt.

Tag exemplet med liggsdr. En artikel
berittar kanske i upprorda ord om en
persons stora liggsdr. Men vad ar det
som sdger att inte de liggsdren fanns
ddar redan for ett halvir sedan da
patienten kom in — kanske hemifran?
De som redan uppstatt ar otroligt svara
att bli av med hos en gammal manniska
med dalig blodcirkulation, en person
som inte langre kan rora sig sjalv, byta
stillning, etc. Det basta sittet att bota
liggsar ar att se till att de inte uppstar.

Eller tag exemplet med vagning
av blojorna. Det later forstds absurt.
Bakomliggande forklaring 4r att ndr en
ny, inkontinent »brukare« (ett trakigt
uttryck!) anlander sd bor det faststillas
vilken av de olika blojmodellerna som
passar just den har personen, for att
hon/han skall kunna lamnas ostord en
hel natt. Nattpersonalen mdste annars
gd runt och viacka de sovande for att
byta bloja. Tanken ar siledes omtanke
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Redaktorens rader

I detta nummer av Bulletinen ingar
kallelsen till drsmotet den 24 mars i
Stockholm. Vi sitter in de papper vi
har klara pd hemsidan nu inom kort.
Ni som behover dem hem med posten
kan hora av er till mig sa ser jag till att
de kommer.

Det glader mig alltid att fa hora fran
vara medlemmar att de forsoker gora
egna insatser for det vi alla kimpar for.
I det hiar numret har jag nagra bidrag
med frén ldsarna, hoppas det kommer
mer!

En medlem skriver: Dinfvdr bulle-
tin dr strdalande! Design och inneball
utmdrkta! (Tack, sa glad jag blir!)
Tankte forst jag skulle bestdlla ett an-
tal for distribution till dem i min vin-
krets, som inte nappat pd erbjudandet
om medlemskap dnnu, men upptickte

mojligheten ladda ner den fran ndtet.
Sd den webb-adressen kommer jag att
hanvisa till i stillet. Gdar bulletinen ut
till landets bibliotek, hogskolor och
universitets?

Den hir utmirkta idén bollar vi
garna vidare till er som har dator —
skicka en Bulletin som bilaga till van-
ner ni tror kan vara intresserade! Bulle-
tinen laddar ni ner fran var hemsida,
www.rtvd.nu

Jag brukar ofta lyssna pa radiopro-
grammet »Ring P1« pa vardagsmorg-
narna. Har far vem som helst ringa in
och siga sin mening i valfritt amne. En
dag i hostas hordes plotsligt en klar
rost som sa foljande:

»Idag kom posten med Bulletinen
med en massa virdefull ldsning, det
dr en tidskrift som kommer ut ndgra
ganger per ar fran RTVD, som betyder
Ratten Till en Virdig Dod . Jag dr med
i den foreningen. Vi borde alla vara
mer medvetna om vdr egen forestdende
dod, som ju en gang kommer. Vi borde
tala mer om doden. Detta tycker ... «

. och sedan foljde namnet och
orten. Det visade sig vara en av vdra
medlemmar, som pa sitt satt ville dra
sitt stra till stacken och sprida kanne-
dom om oss.

En annan medlem tyckte s mycket
om vér huvudartikel i nr 67 att han bad
att fa kopiera den och skicka den som
bilaga till det informationsblad som
hans pensionarsavdelning ger ut. God
idé och litt att ta efter!

Varfor forsoker ni inte vara med i
radioprogrammet Sommar, skriver en

kvinna. Jo, det skulle vi girna vilja
vara. Men hur 6vertalar vi SR-ledning-
en till att lata just ndgon fran RTVD
vara med? De plockar nog mest ut
kandisar eller intressanta personer som
kan uttrycka sig vil, de letar inte efter
sdrskilda amnesomraden. Men kanske
nagon medlem vill forsoka....

En del personer frigar varfor var
tidskrift inte finns pd biblioteken. Vi
har haft fragan uppe i styrelsen nagra
ganger och har kommit fram till fol-
jande. For att fa finnas pa biblioteken
maste tidskriften komma ut med minst
4 nummer/ar. Var skrift ges ut med
3 nr/ar. Och det dr bara ett ar sedan
som det blev 3 i stillet for 2 nummer/
ar samt att sidantalet da gick upp
fran 8 till 12 sidor. Mer klarar tyvarr
inte redaktoren for narvarande. Nista
problem dr att biblioteken ar ménga
hundra. Vi skulle siledes behova trycka
samt skicka ut (portokostnad) s& minga
extra ex. och det skulle bli ganska tungt
for var begransade ekonomi.

I det sammanhanget vill jag emel-
lertid passa pa och friga om ndgon av
vara medlemmar har varit i journalist-
eller tidningsbranschen (alt fotograf
eller tecknare/konstnar) och har lust att
hjalpa mig med Bulletinen? Gora den
battre, mer intressant, mer sevard. Hor
av dig till mig! Det skulle vara fint med
lite mer utifran kommande know-how.

Berit Hasselmark

Sveavigen 112, 11350 Stockholm
Tel 08-612 24 71

E-post: berithass@comhem.se

»Voluntary euthanasia is not the choice between life and death but
the choice between two kinds of dying«.

»L’euthanasie volontaire n’est pas un choix entre la vie et la mort, elle est
un choix entre deux fagcons de mourir«.

(Sv éversédttn) Den sjélvvalda déden &r inte ett val mellan livet och déden,
det &r ett val mellan tva olika sétt att d6.

Sagt av Jacques Pohier, kdnd fransk f.d. dominikermunk, férfattare, katolik — som under 1900-talet fatt
genomlida stort motstand, inkl censur fran Vatikanen d& han havdat méanniskans rétt till sin egen déd
inkl dédshjélp. — Se t.ex. Internet: http://lwww.saves.asn.aulresources/collection/cpohier.php
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om personens somn, inte forsok att
spara pa utgifterna for blojor. Avdel-
ningens nyanstillda fir kanske inte
hela den omstiandliga forklaringen, de
far bara hora: »Gor sd hiar!« Och sedan
gar konstiga rykten.

Inget vardhem vill utsdttas for de
gamlas besvikelser eller de anhorigas
klagomal eller anmélningar. Till saken
hor att personalen sillan kan beritta
om forhdllanden pa arbetsplatsen.
Man har tystnadsplikt och de flesta har
svart att avgora exakt vad det dr som
ingdr i tystnadsplikten. De vet att det
ar deras overordnade som skall uttala
sig ndr nagot avvikande har intraffat.

Tag historien om den dementa gam-
la damen, dir de anhoriga hade anmalt
sjukhemmet for vanvard. Kvinnan
sades ha svultit ihjal. De misstroende
anhoriga forstdr inte utvecklingen. De
har bara en forklaring till hennes dod:
Svilt — maste vara vanvard. De anmaler
sjukhemmet. Man ar sedan bestort over
att drendet avskrivs.

Har ni sett ett sjukt djur i skogen, ett
raddjur eller en gravling? I naturen gér
det sjuka djuret at sidan, det gir ifran
flocken, det lagger sig ner under nigra
grenar, det slutar dta. Det dor. Sddan

ar naturen. Den gamla, multisjuka,
dementa kvinnan, hon gor egentligen
likadant. Ocksa hon ligger till slut bara
stilla i sin sang, hon hor ingenting, hon
ser ingenting, hon har stangt sig ute fran
all kontakt, hon har ingen hunger eller
torst, hon vill ingenting. Men vardarna
har lart att man mdste vinda henne
regelbundet. Man lyfter upp och later
henne sitta (ndja, hon hinger mest)
i en stol full av finurliga stod bakat
och framat och it sidorna, s hon inte
trillar ur. Ndgra timmar pad formidda-
gen och ndgra timmar pa eftermidda-
gen. Det haller hjilpligt igdng ménga
av kroppens funktioner Man matar,
lirkar, 6vertalar, stoppar in mosad mat
i munnen — som ibland ocksd slinker
ner. Vid svérigheter att svidlja (inte
ovanligt hos dementa) kan en s k PEG
latt opereras in, dvs. en sond pa magen
som leder direkt in i magsacken. Denna
(sond)mat tas emot utan svarighet (for
personalen), all 6nskvard naring inklu-
sive medicineringen gér in den viagen.
Ett »bra« vardhem kan alla metoder.
Vardpersonalen vet att de maste »halla
igdng« en gammal manniska, annars...
Ja, vad hander annars? Jo, annars dor
hon. Ingenting forandras pa tre — fem —
tio 4r med en god, daglig omvardnad.
Livet uppehalls i de har fallen sa lange
vi virdar vara gamla enligt konstens
alla regler. Och — denna vard ar forstds
underbar nar den gamla sjilv ar glad

och no6jd! Men de flesta dementa eller
hjarnskadade visar inga som helst sin-
nesstimningar.

S4, ett vet jag — om jag sjalv blivit
dement en dag, eller fitt en grav hjarn-
skada som ej gar att hdva. Jag vill inte
bli kvar pa ett virdhem i kanske fem,
tio 4r. Utan att jag vet om att jag ar dar.
Vad kan jag di do av? Mitt eget svar
har jag skrivit i ett tilligg pa baksidan
av mitt Livsslutsdirektiv. Dar star:

Om jag lider av en lingt gingen
demens eller annan dkomma som be-
standigt slagit ut min hjdrnas normala
kapacitet — sd att jag inte lingre kin-
ner igen mina ndarmaste anhoriga eller
vinner, vill jag att man from dag som
mina ndrmsta anger, slutar upp att
ge mig mat, dryck och annan ndring.
Detta skall leda till doden. Jag onskar
samtidigt sd mycket sévande ochleller
lugnande medel att jag endast knappi
dr medveten. Det mesta i min dittillsva-
rande medicinering bor ocksd sdittas ut.
(Sedan foljer min namnteckning 4ven
har.)

Detta ir givetvis bara ett exempel pa
hur man kan vilja att skriva. Ett livs-
slutsdirektiv ar mitt eget beslut for min
egen dlderdom. Andra skall skriva sina
beslut som de 6nskar dem.

Berit Hasselmark, sjukskoterska

Nyss hittade vi en blogg pa Internet dér endast sjukskéterskor medverkar. Ett inldgg i december 2011
intresserade sérskilt, varfor vi fragade och fick tillstdnd att delge vara ldsare det, vilket vi tackar hjértligt
for. Sjukskéterskan fick ca 20 svarskommentarer, mestadels positiva. Denna skribent dr Veronica, sjuk-
skéterskebloggare pd www.SskWebben.se »Sveriges nétverk av Sjukskéterskor«.

Négra ord som ni kanske behéver férklaring till hittar ni i slutet av artikeln.

Nir far man do?

1994 borjade jag pA Omvardnadsgym-
nasiet med siktet installt pa att bli un-
derskoterska, det var ocksa dé jag for
forsta gdngen motte doden och doende
manniskor, och darmed ocksa tvinga-
des att konfrontera de etiska dilemma
som kan uppsta nir livet ndrmar sig sitt
slut.
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Som underskoterska tyckte jag inte
att det var sa jobbigt, jag gjorde mest
vad sjukskoterskan sa till mig att gora
och jag fanns tillhands for den doende
och dess familj.

Nir jag sedan borjade lasa till
sjukskoterska och sedermera blev far-
dig sjukskoterska var det mycket som

forandrades. Plotsligt var jag sd oerhort
mycket mer involverad, mina &sikter
raknades med pa ett annat sitt och
jag blev plotsligt verkligen patientens
advokat. Jag fick ett annat ansvar, jag
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Gerd Hagman har avlidit

Skéadespelerskan Gerd Hagman avled i
november 2011. Hon blev 92 ar.

Jag lirde kidnna den da 87-adriga
Gerd under dret 2006, nir vi var nigra
som startade en egen liten diskussions-
grupp i Stockholm. Dir ville vi disku-
tera fragor om doden och narmsta tiden
dessférinnan. Gruppen levde drygt ett
ar, men upplostes sedan. Det blev klart
att vi manniskor har vildigt olika sitt
att se pa detta tabubelagda dmne. Jag
fortsatte dock den nyvunna vinskapen
med Gerd. Hon hade varit medlem i
RTVD sedan 1974 och var mycket vil-
lig av att hjalpa var sak.

Gerd hade den bestimda 4asikten
att man sjalv borde fa bestimma o6ver
sin egen dod — d4ven om man inte hade
levt med en dédlig sjukdom tiden dess-
forinnan. Jag blev sedermera redaktor
for Bulletinen, RTVD’s medlemsskrift.
Sa jag fragade om jag fick skriva om
Gerds instéllning i tidningen, sarskilt
asikten om ratt till dodshjilp for den
aldre minniskan som kinde att hon
»levt fardigt sitt liv«. Ja, hon ville gdrna
tala om detta synsitt, som dittills ingen

hade ens vigat fantisera om, an mindre
tala hogt om.

Medan jag skrev pa artikeln ringde
en journalist frdn Svenska Dagbladet.
Hon hade hort om artikeln, och fragade
om de fick skriva som samma sak, vilket
vi i RTVD givetvis giarna medverkade
till. S& kom det sig att Svenska Dag-
bladet hade en stort uppslagen artikel
pa forsta sidan den 2 januari 2009, med
rubriken »Jag har levt fardigt. Hit men
inte langre«. Samtidigt kom Bulletinen
nr 6o ut med niastan samma artikel, har
med rubriken »Jag lever pa overtid«.

Gerds orddda och franka uttaland-
en startade pa nytt debatten om dods-
hjalpen, nu med ett annorlunda motiv.
Hon inbjods att tala i TV-programmet
”Fraga doktorn”, som ses av manni-
skor over hela Sverige. Overallt fram-
holl hon RTVD som den forening som
kdampade for det som hon trodde pa.
Gerd Hagman gjorde onekligen stora
insatser for oss alla.

Gerd var en under hela sitt langa liv
hogt ansedd och firad skddespelerska
som spelade alla de stora rollerna pa
alla de stora scenerna. Hon medverkade
aven i en mangd filmer samt radio- och
TV-framtridanden. Under 16 ar var
hon vidare nimndeman i Stockholms
tingsritt och i Svea Hovratt. Hon fick
ta emot flera priser och stipendier och
aven medaljen Litteris et artibus av
Konungen. En ung publik idag kanner
kanske inte alltid till henne, men vira
aldre RTVD-medlemmar vet mycket
vil vem hon var. Jag fick under flera ar
samtal och brev med forfrigan om jag
visste ndgot om Gerd, om hon levde.
Nu vet ocksa ni!

Jag stod i telefonkontakt med Gerd,
hon blev alltmer sorgsen over att leva
vidare, sirskilt sedan hennes tvilling-
bror gatt bort 2008. Brodern var ocksa
han en kind kulturpersonlighet samt

en mangarig RTVD-medlem. Han blev
allt sjukare och nar han till slut togs in
akut pa sjukhus plockade Gerd resolut
fram hans livstestamente och visade
likaren. Hon berittade att hon var
mycket tacksam for att lakaren latit
hennes bror do lugnt och utan plagor
inom ett dygn. De tvd hade planerat att
lamna efter sig en minnesfond for scen-
och omkringarbetarna pd Dramaten
och Operan, d4 de sjilva inte hade egna
ndra arvingar.

Gerd blev nu aven tvungen att ta sin
alskade katt, som blivit 15 &r, till veteri-
ndren pa grund av svar sjukdom. Det
beslots att katten, som plagades, maste
fa en spruta. »Han lag sd trygg och
varm i mitt kni «, berattade hon efterit.
»Han fick sprutan och somnade lugnt
in hos mig, i min famn, ingen smarta,
ingen dngest. S skulle jag ocksa vilja
fa do. Jag dr oadndligt avundsjuk pa
min kara katt! Berit, varfor kan du inte
ordna en sddan spruta 4t mig!« sa hon,
delvis anklagande. Jag tror faktiskt
att hon hoppades lite pa att jag skulle
ordna fram en spruta med det ritta in-
nehdllet en dag. Det kandes som att
RTVD och jag sjalv svek Gerd, aven
om jag forstds vet att RTVD’s olika sty-
relser under alla &r har kimpat envetet
for att f3 en lagandring till stdnd.

Gerd bodde pa ett ildreboende
utanfor Stockholm. Hennes sista ar dar
blev av olika anledningar tyvarr inte
lyckliga. Hon var beredd pa doden,
men den drojde. Men det hedrar henne
att hon var den forsta i Sverige som
vagade trida fram i media och Oppet
deklarera att manniskan borde fa bes-
luta sjalv 6ver sin dod, aven i de fall dar
enbart dlderdom har tagit ut sin ritt.

Berit Hasselmark

Bli medlem du ocksa!

Att bestimma sjalv

RTVD ¢ RATTEN TILL EN VARDIG DOD
RTVD - en ideell och politiskt obunden forening.

info@rtvd.nu - 076-808 59 72 www.rtvd.nu
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12l minne av Einar Strand,

Naturlig dod!

Finns det? | mandags aker jag och min
man Einar ut till Bjerred Kallbadhus
for att basta som vi gor varje vecka.
En bit ut pa bryggan stannar Einar och
sager »Jag har tungt foér att andas«.

Vi stannar och ar 6éverens om att dka
hem igen. Han har aldrig varit riktigt
sjuk och ar bara 75 ar. Efter nagra steg

stannar han och lyder »Trams, det ar
klart vi ska bada«. Vi gar sakta ut igen,
for det ar riktigt halt pa bryggan.

Nar vi skiljs at, bestammer vi att ses om
en halvtimme, efter ett bad. 14:15 gar
jag ut pa »dack«, och dar star

Einar pa herrarnas, pa andra sidan. Jag
fragar »Hur gar det?«, »Bra« svarar han
»Vi tar en gang till«. 14:45 ar jag fardig
och gar ut. Tiden gar, det kommer ing-
en, vantar, gar in och tittar pa klockan
15:05. Nej, nu gar jag in pa herrarnas,
kallar och ropar, tyst, tittar i alla utrym-
me och dven ner i vattnet. Ingen Einar.
Gar in i omkladningsrummet, dar ligger
han, faller ner éver honom och allt &r
bara panik, inget hjarta eller puls, sluter
hans 6gon, hans nytvattade fina har

ar torrt, naglarna pa hander och fotter
ar nyklippta, han ar sa fin. Panik igen,
var ar hans mobil, finns inte, rusar in i
damernas, tva nyanlanda damer hjalper
mig att ringa efter hjalp, kan inte bar-
nens telefonnummer heller just d3, allt
ar slut i mig, hon far namnen och far
tag i var dotter, tillbaka till Einar, lag-
ger mig hos honom.

Hyarup

Efter en stund rusar det in gul/réda
manniskor, rdddningstjanst, ambulans
ar pa vag. De kommer in och en stirrar
pa mig och séger »Ta ut henne«. D3
vaknar jag och sager med arg rost »Du
tanker val inte pumpa liv i min Einar
som varit déd i en halvtimme?« Svaret
16d »Det ar mitt jobb«. Jag sa »Da
tycker jag du ska ifragasatta ditt jobb.«
Sa tar tva starka armar upp mig och for
ut mig pa dacket. Efter nagra minuter
kommer en sjuksyster ut och sager
»Nej, det gick inte, det var for sent«.
Tack, férra gangen Einar var ensam i
bastun, sa han »Vilken lyx att fa bada
sjalv, gud vad sként, man ar ren anda
in i sjdlen«. Nar jag och min dotter 1am-
nar bryggan sager min dotter, »Mor,
vand dig om och titta«. Solen gick da
ned bakom Bjerred Kallbadhus och det
var sa vackert.

Jag fick ta farval av varldens basta
man, far och farfar!

Idag den 27 januari 2012 hade vi varit
giftai 45 ar.

Ann-Kristin Strand

Sokes: Revisorer

Finns det bland vara medlemmar de som ar bokféringskunniga och vill stalla upp som RTVD's revisorer?
Vi soker 2 revisorer och 1 suppleant till arsmotet den 24 mars 2012. Uppdraget galler forst infér arsmotet 2013.

Dessa medhjalpare behdver inte, med de nya bestammelserna, vara auktoriserade och inte heller »godkanda«.
Uppgiften gors ideellt — vara styrelsemedlemmar uppbar inga arvoden. | styrelsen finns en kassér och bokférings-
arbetet skots av Foreningshuset AB, Stockholm. Det férenklar om atminstone en av de tre bor i Stockholmstrakten.

For mer information eller for att anmala intresse, se kontaktinformationen har nedan. — Hor av dig i god tid,
helst fore den 1 mars, sa att Valberedningen har en méjlighet att diskutera vidare med dig.

Leif Leonardson, kassor

Tel: 08-744 51 93 - e-post leonardson@euromail.se

Riksforeningen Ratten Till en Vardig D6d (RTVD)

Styrelse:

Goran Thingwall, ordf., tel 08-85 12 12
Berit Hasselmark, tel 08-612 24 71
Gunilla Nilsson, tel 0470-466 23
Gunnar Hagberg, tel 0470-818 21
Carsten Lyhagen

Leif Leonardson, tel 08-744 51 93
Anna Hedbrant, 0708-10 18 20
Margareta Sanner, 018-54 20 27
Stellan Welin, 0701-42 35 47

Hemsida: www.rtvd.nu
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Suppleanter:

Inger Sundstrém Bertilsson
Ingemar Strém, 0243-22 62 56
Claes-Goran Westrin

Fortroendevald revisor:
Gunnar Silwersvard

Valberedningens ordférande:
Siv Widell, tel 08-14 07 76

For fragor om RTVD
tel 076-808 59 72

Adress:
RTVD/Foreningshuset
Virkesvégen 26

120 30 Stockholm

Medlemsavgift 150 kr/pers/ar

For medlemskap: Ring 08-55 60 61 42
eller e-posta medleme@rtvd.nu

och be om sskt inbetalningskort.

For gavor: plusgiro nr 56682-8

Tryck: Hallvigs Reklam AB, Morgongava
Layout: Inger Kaberg



Kallelse
till arsmotet 2012

l6rdagen den 24 mars 2012 — med start kl 13.00
i riksforeningen Ratten Till en Virdig D6d / RTVD
i ABF’s lokaler, Sveavigen 41, Stockholm — T-bana Raddmansgatan
Observera — Ny lokal i ar — Ingen féranmaélan behévs.
Till férsta delen ar allmédnheten vilkommen. Ingen kostnad.

Tag garna med Dig en vin som visat intresse fér vara fragor!

Kl 13.00 — 14.15
Hinder for en virdig dod: lagstiftning, regler,
traditioner, attityder

Professorn och lakaren Niels Lynée samtalar med forfattaren
och journalisten Claes Britton.

Samtalsledare dr Goran Thingwall, lakare och ordférande i RTVD.
Tillfalle till fragor!

Niels Lynde ar likare och professor i medicinsk etik —
Ingick tidigare i bl.a. Statens Medicinsk-Etiska Rad (SMER)
samt i Lakaresallskapets Etiska Namnd.

Claes Britton &r forfattare, journalist och reklamman.
Har senast skrivit boken Min mamma dr déd

Kl 14.15 — 14.45
Medlemmarna bjuds pa kaffe/te och nagot tilltugg
Kl 14.45 — 15.45

Stadgeenliga arsmotesforhandlingar

Viilkommen!



Fragor och svar

FRAGA:

Jag har en fundering som kanske delas
av andra RTVD-medlemmar. Det géller
organdonation. Jag ar medlem i organ-
donationsregistret. For att organ skall
kunna doneras maste man vardas i
respirator nar doden intraffar.

Jag har i mitt livsslutsdirektiv skrivit att
jag, vid ett tillstand utan atervando,
inte vill hallas vid liv med respiratorbe-
handling.

| ett tankt lage »vid ett tillstand utan
atervandok, vantar man da tills jag ar
hjarndod for att forst da koppla mig
till respirator eller maste jag respirator-
behandlas hela tiden? Upphaver sa att
sdga min anmalan till donationsregist-
ret mitt livsslutsdirektiv?

TMB

SVAR:

Hej TMB!

- Du har helt ratt i att detta med att
bade vara inskriven i organdonations-
registret och samtidigt har ett Livs-

slutsdirektiv ibland kan stalla till med
problem. En del &r ju radda for att
behova uppleva meningslos, fortsatt
respiratorvard i livets slutskede.

Men om lakaren skall ta vederbérlig
hansyn till patientens 6nskemal i livs-
slutsdirektivet sa bor forstas respiratorn
stangas av sa snart man vet att patien-
ten ar hjarndod. Da forsatts mojlighe-
ten till en mojlig transplantation.

For att undvika denna »kollision« kan
man pa baksidan av livsslutsdirektivet
skriva till féljande stycke — plus datum
och ny egen namnteckning:

Tillagg till mina direktiv pa omstaende
sida: Jag ar inskriven i Donationsregist-
ret. Om det gar att ta tillvara organ
eller vavnad for transplantation fran
mig efter min dod, sa tillater jag har-
med de atgarder, inkl ev respiratorvard,
som kravs for att sa skall kunna ske.

»DNR — Do Not Resuscitate«

En bild har vandrat runt i olika tidningar under
2011. Den forestiller en kvinna i England som
stolt visar upp brostkorgen dir hon bar latit
tatuera in » Do not resuscitate«. Pd svenska
oHLR, »Noll/Ingen hjart-lung-riddning«.

Kvinnan vill sdledes i samband med en plotslig

medvetsloshet kunna fd do.

Uttrycket oHLR skriver ansvarig lakare in i

FRAGA:

En dam har ringt till mig idag och fragat
hur ofta man skall foérnya livsslutsdirek-
tivet. Jag kan inte hitta nagonstans dar
det star exakt tider angivna. Har fér mig
att vi sa var 5:e ar? Kan du hjalpa mig
vore jag tacksam.

G

SVAR:

Hej G! Det finns inga »skall« eller
»masten« nar det galler livsslutsdirek-
tivet. Det &r som med ett vanligt testa-
mente, dar skriver man ocksa hur man
sjalv vill ha det.

Men vi rader de som skriver ett livs-
slutsdirektiv att férnya det vart 5:e ar —
minst! Jag sjalv anser sedan att ju aldre
man blir sa bér man férnya det kanske
vart 3:e ar i stallet. Nagot kan ju handa
ganska ovantat hos den aldre och om
denne vet med sig (alla ar vi olika!)

att man da »levt fardigt« och inte vill
krama annu lite till ut ur livet, sa skriver
man pa med tatare intervall. Kanske
efter 80 eller 85 ar fyllda.

Tyvarr &r livstestamenten inte juridiskt
bindande i Sverige (som de &r bl.a. i
Danmark och Tyskland) men de flesta
lakare brukar anda respektera ett sa-
dant har formular, ratt ifyllt.

Hoppas detta ar ett uttdmmande svar!

hjdrtat igen. En del likare skriver inte in detta
dven om det kan verka sjilvklart. Ett skl kan
dd vara att man mdste diskutera detta med
patienten om denne dr beslutskompetent.
Och det sker ofta inte.

For ndgra dr sedan hade vi en bild i Bulletinen
av en kvinnas lar hdr i Sverige, ddar hon hade

journalen, ndr patienten dr svdrt sjuk och inte

forvantas leva nagon langre tid. Man undviker
darigenom en fullstandigt meningslis dtgard och
som kraver stort pddrag med akutlikare, narkos-

ingraverat.

skoterska, intensivvdrd, osv. om man far igang

latit tatuera in bokstiverna RTVD.

Jag liaste ocksd att det i Belgien gdr att kopa ett
armband med deras motsvarighet till OHRL

RATTELSE

| min artikel "Rapport frdn moétet i Luxemburg” i forra Bulletinen forekom ett fel betraffande
den lagligt forekommande frekevensen i dodshjalp i Holland. Den ratta siffran och meningen
skall lyda: "Ar 2007 fick 1,8 % av de avlidna i befolkningen i Nederlanderna dodshjalp....”

(I Holland dor c:a 140 000 personer varje ar.)
Jag beklagar felskrivningen, som en uppmarksam lasare papekade.

Gunnar Hagberg
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Gunnar Silfwersvard

— RTVD:s nestor

Det brukar sagas att det ar svart att fa nya vianner pa
ildre dar, men med min namne Gunnar Silfwersvird
blev det genast sjalarnas gemenskap, trots av vi
bada uppnatt mogen alder, nar jag kom in i RTVD:s
styrelse 2002. Man kan inte annat dn att tycka om
denne rolige, vitale advokat med barnasinnet kvar,
trots att han fyllde 8o ar i hostas. Gratulerar sa har
lite i efterhand. Det visade sig snart att vi dessutom
var medlemmar i samma muntrifikationssallskap
(hemligt, hemligt) och vara méten har varit fyllda
med bade djupaste allvar och glada fester.

Gunnar har varit med i RTVD néstan fran starten
1974. Han har samarbetat med Ingemar Hedenius,
Berit Hedeby och Marten Werner och nér den senare
dog 1992 blev han vice ordférande. Han blev sa sma-
ningom ocksa ordférande under nagra ar fram till
2007, da hans livsledsagarinna och hustru Gunvor
fick en stroke och han ville da istillet vara henne be-
hjalplig. Men efter det har han fortsatt att tjana var
férening som en mycket uppskattad internrevisor.
Och nu har han meddelat oss den sorgliga nyheten
att han med alderns ratt vill avsluta dven detta upp-
drag. Vi kommer att sakna hans kunniga och kloka
synpunkter i RTVD, men han ar férvisso vird att
njuta sitt otium. Men det dr nog inte bara jag som
aven i fortsattningen vill efterh6ra hans kommenta-
rer. Sina fértroendeuppdrag inom Hjarnfonden och
Strokeféreningen, liksom tennisspelandet och gym-
nastiken kommer han att fortsitta med plus en hel
del annat, sa gungstolen lar fa vanta ett tag till.

Man kan tycka att arbetet for inférande av dédshjalp
under dessa ar kanske inte lett till de mal som var
uppsatta av pionjarerna. Men det ar patagligt, menar
Gunnar, hur férdndringens vind dragit in i samhallet.
| borjan betraktades anhangarna som nagot katten
slapat in och man drog sig for att officiellt beratta
om sitt engagemang. Men idag nir majoriteten av
svenskarna ar for dodshjélp ar det helt annorlunda.
Det &r politisk feghet och ett demokratiskt under-
skott att vara politiker inte ens vagat utreda fragan,
nagot som just skett i det konservativa England. Han
papekar det absurda i hur abortsékande fran Sve-
rige fére abortlagen fick aka till Polen, medan mén-

niskor i en svar situation nu far aka till Schweiz fér

att fa en vardig dod. Sma framsteg har utan tvekan
skett — accepterandet av palliativ sedering, tvangsbe-
handling i t.ex. respirator far avbrytas pa patientens
begaran. Men det avgorande steget — inforandet av
lakarassisterad sjalvvald déd, vantar vi fortfarande
pa. Men det kommer forr eller senare, det &r RTVD:s
store nestor helt 6vertygad om.

Gunnar Silfwersvird finns med pa ett par sidor i
Ingemar Hedenius bok Stora mdn och smd. Att han
inrangeras bland de stora rader det ingen tvekan om.

Vannen Gunnar Hagberg
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Ett vardiot slut
och ett l1v efter detta

Om jag inte ar fel underrattad har manga kristna svirt att
acceptera dodshjalp. Varfor? Jag tror att det gar att komma
sanningen en bit inpa livet.

Sjalv hade jag den tvivelaktiga formdnen att vixa upp
i en varmt religios miljo. Manga dodsannonser var formu-
lerade ungefar si har: NN har efter ett ldngt och taligt bu-
ret lidande stilla somnat in i tron pa sin fralsare. Detta var
langt innan orden dodshjilp och en vardig dod hade sett
dagens ljus. Sddant behévdes inte. Atminstone inte for de
pa frilsaren troende. Att ha bekint sina synder och genom
Jesu blod fatt forlatelse for dem var en garanti for att man
skulle kunna do i frid och komma till de boningar Herren
Gud hade berett for sina trogna. Otaliga var berittelserna
om den salighet som priglade de troendes anleten i dods-
ogonblicket.

Detta betyder naturligtvis inte att det var littare att do
pa den tiden. Smartlindring och palliativ vard ar nyheter
som bara vi i de yttersta tiderna har formanen att gladja oss
at. Det betyder inte heller att frid med Gud var ndgon enkel
sak. Fram till 1920-talet fanns det en yttersta dom och ett
brinnande Gehenna som kunde gora dodsprocessen till en
hemsk upplevelse. Djavulen gav inte spelet forlorat forrian
sjalen var hundraprocentigt biargad av Herren Gud. Synder-
nas forldtelse var en komplicerad historia som kunde stilla
till det sa att 4ven den mest troende in i det sista tvivlade pa
att Naden var till ocksa for honom eller henne.

Idylliska berattelser om en fridfull dod for troende
kristna forekommer dven idag i dodsannonserna. Sanning-
shalten i dem vill jag inte yttra mig om. Vad som intresserar
mig ar det eventuella sambandet mellan tron pa ett evigt liv
och avstindstagande fran forslaget till legaliserad dodshjalp
hos ménga kristna manniskor. Eftersom jag inte har tillgidng
till statistik kan det jag skriver inte bli mer dn gissningar.
Min forhoppning ar att de ar ndgorlunda kvalificerade.

Hur motstandarna till dodshjalp resonerar vet vi. Livet ar
av Gud givet, heligt och okrankbart. Vad Herren Gud sjilv
tanker om saken vet vi inte. Kanske dar dodshjalp en synd
bland ménga andra som inte kriver nagra speciella sank-
tioner. Eller sa tar han allvarligt pa saken och forbereder ett
speciellt litet helvete for medlemmarna i var organisation.

Men ett vardigt slut da? Det kan han val inte missunna
oss? Vi vet inte, kan bara spekulera. Sjilv har jag svart att
tanka mig att den Makt som ar Karleken skulle motsatta sig
att en obotligt sjuk minniska med svira pligor som inga
mediciner biter pa skulle fa [amna det har livet pa ett var-
digt satt. I sd fall forvanar det mig att han inte griper in
och hjilper den manniskan 6ver gransen. Lika forvinande
ar det att han inte ger sin vilsignelse till att likare hjilper
till med den sista resan. Ar tron pa frilsaren alltjimt en s
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viktig grundbult i den kristna tron att en sddan vilsignelse
ar helt otdnkbar? Har det urartat till en prestigefraga, eller
hur skall man forklara saken?

I mina simsta stunder hemfaller jag it den hidiska tank-
en att Kirlekens gud 4r en simpel humbug. I mina basta
stunder har jag hogre tankar om Karleken. Den ar talig och
mild, fortornas icke och hyser icke agg for en oforratts skull.
Jag pendlar mellan de bada ytterligheterna och borjar tvivla
pa att jag ndgonsin kommer att kunna besluta mig for att
inta en definitiv position.

Forvisso dr inte alla eller ens manga i vart land varmt tro-
ende kristna. Manga ir antagligen vad man i min barndom
kallade namnkristna. Med detta menades att tron var ytlig
och att det maste till en rejdl omvindelse om en sadan sjil
skulle komma in i himmelen.

Kan det moijligen vara si att rester av gamla kristna
forestillningar som den hir trots en viss modernisering av
dogmatiken lever kvar hos manga? Kan det vara sa att skram-
skott fran feodal tid alltjamt ekar har och var i kyrkorna? I
sd fall ar det inte forvanande om ett vardigt slut pa livet ham-
nar lagt pa listan 6ver vad som dr viktigt. Om livet fortsatter
efter doden dr omstandigheterna kring hur man dor kanske
av underordnad betydelse. Antag att Herren Gud inte dr sd
karleksfull som Jesus later paskina utan alltjamt har en hel del
gammaltestamentligt vald i sig. I sddant fall ar det konsekvent
att han sjilv i egen hog person vill bestimma villkoren for
min bortgdng. Kanske tycker han rentav att en vardig dod ar
syndigt pjosk. Kan det verkligen vara sa? Jag vill inte tro det.
Men kan jag arligt talat utesluta att den kristna religionen
alltjamt sldpar pa sddana belastningar

Sjalvklart unnar jag de pa frilsaren troende att do med
ett saligt anlete. Att saligheten kanske har fitt ndgra nya
nyanser i takt med morfinets intdg behover inte bekymra
vare sig de troende eller mig.

Allan Akerlund, Uppsala (Insint av en RTVD-medlem)

Tyckte du om det du just har I3st? Du kan lasa mer av samma
forfattare. Han har skrivit en bok, Du gar icke ensam, som
handlar om vanskapen mellan tva aldre man. Den ene
soker efter en vag ut ur livet, den andre hjalper — pa sitt satt.
En underbar liten bok! (redaktdérens anm.)

For att kopa boken, kr 175, inkl frakt, maila
allan_akerlund@hotmail.com — eller ring redaktoren,
se tel sid 3, sa vidarebefordrar jag din dnskan.
Betalas i efterskott.



Nér far man d6?

fortsattning fran s. 4

skulle plotsligt ansvara for analgetika
och hypnotika i livet slutskede. Hur
mycket skulle jag ge? Hur mycket
vagade jag ge? Anhoriga forlitade sig
pa mig. Likarna likasa. Det var ganska
chockartat ska jag siga.

Doden i sig skrimmer mig inte,
inte ndr jag var 16 ar och gick pa gym-
nasiet och inte nu heller som nybliven
33-aring. Doden dr lika naturlig som
fodelsen, den gor ingen skillnad pa
fattig eller rik och den hidnder oss alla
forr eller senare. Forhoppningsvis da
senare.

Kanske ar det darfor jag sa ofta blir
frustrerad i mitt jobb som sjukskoter-
ska, for jag moter allt for ofta likare
som vagrar ligga ner sina vapen. De
vagrar att ordinera o HLR och o IVA.
De vill operera, gastroskopera, colo-
skopera och fortsitta med livsuppehal-
lande atgirder istillet for att inse att
det ar tid for palliation. Detta trots att
bide patienten och dess anhoriga ut-
tryckt glasklara dsikter om att de inte
vill ha livsférlangande/livsuppehal-
lande atgarder. De vill inte att det skall
genomforas ndgra undersokningar eller
operationer. De vill bara att patienten
skall f4 ma s bra som de kan gora i
slutet, att de ska slippa ha dngest och
slippa smarta. De onskar helt enkelt
palliation.

Jag haller med dem till fullo och
sldss for att patienten skall fa ett var-
digt slut och faktiskt, ratten till sin egen
dod. Raitten till palliation.

S4 har vi d4 en kategori av patienter
som jag moter ofta. Det dr vara aldre
och ildre-dldre som kommer in till
sjukhuset med ett nedsatt allmantill-

stand, ganska ofta en miserabel social
situation med inga levande anhoriga,
eller anhoriga som inte bryr sig, och
som dessutom oftast har ett flertal kro-
niska, svdra sjukdomar sedan tidigare.
Nagra har en kognitiv svikt av lindrig
art, men manga ar helt klara.

Hos oss upptacks inte sillan ma-
ligniteter, de som kommit till oss med
GI-blodningar har ofta en ventrikel- el-
ler coloncancer. De som kommit med
ileus har ofta colon- eller rektalcancer.
De med hoga buksmartor och ikterus
har ofta ventrikel, gallgidngs- eller pan-
creascancer. Oftast 4r maligniteten
dessutom generaliserad. Men det finns
ocksd de som »bara« har ett svart
blodande ulcus.

Efter utredningarna pdborjats och
diagnosen faststillts, kanske dr det
en malignitet eller »bara« ett fult,
blodande ulcus, uttrycker patienten en
stark asikt om att han eller hon inte vill
fa behandling eller genomga fler under-
sokningar. Han eller hon uttrycker att
han eller hon ar firdig med livet och
onskar att nu f4 do, utan angest och
smartor. »Mitt liv ar klart nu. Jag ar
fardig. Nu vill jag do.«

Anda si hinder det alltfor ofta att
man vagrar att fatta beslut om o HLR
eller o IVA. Behandlingar och under-
sOkningar genomfors trots att det gar
emot patientens oOnskan. Det krdvs
av oss sjukskoterskor att vi ska ge
likemedel mot patientens vilja. Vi ska
ta prover mot patientens vilja. Vi ska
satta PVK mot patientens vilja och vi
ska ge dropp och TPN mot patientens
vilja.

»Lura det i patienten om det behovs! «

Jag tvarvidgrar. Blir tokig och blir
osams med likaren. Tvingar honom
eller henne att motivera varfor jag ska
gora si eller si. Pdminner om HSL.

Ifragasatter varfor vi ska ta prover och
gora undersokningar som kommer visa
resultat vi inte dtgardar. Man blir inte
alskad sa men det ror mig inte i ryggen.
Jag ar dar for att se till min patients
basta.

Och ibland ar det faktiskt att lata
dem do, och jag anser att man har
ritten att f4 do och innan man doér har
man ratten till en god palliativ vard.

Var dr vardigheten att tvinga, sag
Agda 85 ar, att genomga pligsamma
undersokningar, ta prover varje mor-
gon och fi likemedel som ger massor
av biverkningar nir vi vet att det inte
kommer att hjilpa och hennes hogsta
onskan ar att fa do eftersom henne man
ar dod, barnen vuxna och vinnerna
svart sjuka eller doda?

Diskussionerna gdr hoga i detta
amne hos oss, bland sjukskoterskor
och underskoterskor, och oftast ar vi
rorande overens och mycket upprorda
Over att s manga manniskor faktiskt
nekas ratten till sin egen dod och halls
vid liv mot deras egen vilja. Vi vill inte
infora eutanasi, vi vill diremot ge mer
vardig vard vilket innebar palliation!

Slutsatsen vi oftast ndr fram till ar
att i Sverige fir man inte do. Inte ens nar
man 4r gammal, sjuk och inte onskar
ndgot annat. Liv till varje pris.

FORKLARINGAR

oHLR = Noll hjirtlungraddning

oIVA = Noll intensivvard

Palliation = lindrande vard

PVK = kanyl f dropp i t.ex. armen

TPN = total parenteral nutrition,
dvs. all naring via dropp

HSL = Hilso- o sjukvérdslagen

Mitt i livet hander att doden kommer
och tar mdtt pd manniskan. Det besoket
gloms och livet fortsdtter. Men kostymen
Sy$ i det tysta.

Tomas Transtrémer
— ur SVARTA VYKORT fran Det vilda torget 1983
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SVERIGE
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PORTO BETALT

Avs: RTVD/Foreningshuset AB

Virkesvagen 26
120 30 Stockholm

111013400 B

Ordforanden har ordet

Svenska Dagbladet har nyligen haft en
artikelserie om Ensamma Sverige. En
rubrik som fick mig att lisa reportagen
var »Det vore tryggt att fa hilla ndgon i
handen«.ISverige dog forra dretca 5000
manniskor helt ensamma. Jag tycker att
det ar grymt, efter ett forhoppningsvis
langt liv, att behova do ensam. Inte ha
ndgon att halla i handen. Jag respekterar
andras instillning till hidanfarden men
om det nu 4r s3 att jag, som Jan i artikel-
serien sdger, inte tror att Sankte Per star
med dorren 6ppen nar det dr dags, var-
for kan jag d4 inte fa gora pa mitt sitt.
Jag har vid flera tillfllen efter-
lyst en parlamentarisk utredning om
sjdlvbestimmande vid livets slut. Sver-
ige borde vara ett foregidngsland i den
hir frdgan. Med nuvarande adminis-
tration ldr vi fi vanta. Det ar darfor
gliadjande att England, Wales och Can-
ada kommit en bra bit pa vig med sina
Commissions on Assisted Dying vilka
nyligen sldppt sina betinkanden. Man
vill se hur likarassisterad sjalvvald dod
kan praktiseras med nuvarande lag-
stiftning. I England och Wales har man
verkligen lagt sig vinn om att kommis-
sionens medlemmar skall representera
alla inriktningar i samhallet. Vad som
ar intressant ir, att man har haft ett
flertal public hearings och bl.a. kom-

mit fram till att medborgarna till 61
procent vill att deras MP:s (riksdagsle-
damoter) skall diskutera dessa fragor.
Detta bekraftar en SIFO undersokning
fran 2005 att 78 procent av svenskarna
ar for ett sjalvbestimmande vid livets
slut. Skillnaden 4r dock att endast ett
fatal av vdra riksdagsledamoter respek-
terar medborgarnas instillning och
forsoker komma till beslut som gor att
livets sista dagar blir viardiga. For ett ar
sedan skrev RTVD till social- och justi-
tieutskotten om forslag till utskottsini-
tiativ i denna fraga. Vi har dnnu inte
fatt ndgot livstecken dar ifran.

RTVD skrev hirforleden till social-
styrelsen om fem konkreta fragor an-
giende ldkarassisterad sjalvvald dod.
Fem mycket realistiska situationer som
jag som likare understundom hamnar
i. Hiromdagen kom ett svar fran avdel-
ningschefen for Regler och tillstind. P4
2,5 A4 sidor lyckas han linda in fragan
i lagar och forordningar, paragrafer och
kapitel, som om vi, Gunnar Hagberg
stod ocksd som undertecknande, vore
noviser pad omradet (Brevet och svaret
finns pd www.rtvd.nu). I var enfald
hade vi hoppats pa ett initiativ fran So-
cialstyrelsen om att vara fragor ar hogst
relevanta och maste utredas. Speciellt
i efterdyningarna till Astrid Lindgren
fallet.

Vad dr det som gor att regering, riks-
dag och hogsta organet i sjukvérden
inte kan horsamma medborgarnas én-
skan och begiran om ett sjdlvbestim-
mande vid livets slut? Likt Jan hdr ovan
som tycker att det vore tryggt att halla
nagon i handen nir déden intriffar? Ar
det sd att doden ar fortfarande nagot
vi inte ska prata om? Det verkar som
om livet dr odndligt vilket i sig 4r en
sund instdllning. Men dessvirre tar det
slut och darfor vill jag, pd mitt sitt, ha
ett vardigt slut pa det. Jag slet av min
hogra bicepsmuskels distala faste i hos-
tas. Operation, och doktor som jag ir,
ville jag sova. Nir jag lag dar pa britsen

och det var dags att bli sovd, tinkte jag,
tank om jag inte vaknar igen. Tank om
det hir ar sista gdngen jag kan titta ratt
upp i taket. Sista gangen jag kan hora
ljud. Sjalvfallet tinkte jag, ingalunda!
Jag skall bara sova en stund och bli
tillsnitsad. Jag dr ju frisk. Men om jag
hade haft en dodlig diagnos och varit
helt utslagen, hur hade jag tinkt da?
Sjalvklart kan jag inte veta detta. Dar-
for dr det extra viktigt att fundera over
detta nu. Nir tankarna ar intakta och
inte grumsade av sjukdom och behand-
ling. Ofta nir vi diskuterar detta siger
den som inte tycker som jag, att du inte
ar beslutskapabel i detta tillstind och
inte kan ta stillning. Sjalvklart ar det s&
och just darfor s mycket viktigare att
tanka 6ver nu hur jag vill ha det innan
jag befinner mig i livets sista sjilvan-
de minut. Detta skall vara nedtecknat
i ett livsslutsdirektiv som ar juridiskt
bindande. Dock inte bindande i den
meningen att jag inte kan dndra mitt
beslut. Inget ar ristat i sten och darfor
skall ett livsslutsdirektiv uppdateras
med jimna mellanrum. Vem vet, det
heter ju att nir fan blir gammal blir han
religios!

Nyligen var hela RTVD-styrelsen i
Borldnge och deltog i ett seminarium
om sjilvbestimmande vid livets slut.
Det finns ett stort behov att diskutera
dessa fragor. Speciellt att palliativ vard
skulle std i ett motsatsforhdllande till
dodshjalp. Inget ar mer fel! Palliativ
vard dr en forutsittning for en virdig
dod. Det dr den absolut sista tiden vi
har delade meningar om. S& kommer
det siakert alltid vara. Men 14t var och
en fa bestimma sjalv. Detta dr en méin-
sklig rittighet! Arsmaotet i ar inleds med
ett samtal mellan Claes Britton och Nils
Lynoe med utging fran Brittons bok
»Min mamma dr dod«. Lds den och
speciellt intervjun med likaren pa den
palliativa kliniken.

Goran Thingwall



