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- Eg er ingen asket med omsyn til eiga
helse, og burde nok levd meir i trad med
det eg prediker, seier professor i allmenn-
medisin, Steinar Hunskar. 1 gar ettermid-
dag matte han sjelv «klemma ut» naud-

synte drapar blod — som deltakar | «eiga~

forsking.

Professoren
granskar
seg sjolv

Av Kenneth @. Monsen

/karsjukd gdn jamnt og trutt ned.

Steinar Hunskar fré Alversund er 42 ar
gammal. Og sdleis kalla inn til Statens
Helseundersgkelser si hjarte- og kargran-
sking av fortidringane i distriktet.

Det litt spesielle er at Hunskar sit pa beg-
ge sider av bordet under gjennomferinga av
den kombinerte ‘helseundersgkinga og for-
skingsopplegget: Som professor i allmenn-
medisin ved Universitetet i Bergen (delta-
kar i styringsgruppen for opplegget), og
som «pasient». Strilen har snakka med
«begge».

Kvifor stilla opp i keen framfor «sjekke-
bussen»?

Fortitodringen: — Av tre grunnar. Ein;
for & fa ein enkel, men viktig helsesjekk.
To: For & fa konkret personleg attendemel-
ding, gjerne med eit «spark bak», alt etter
utfallet av prpvene. Tre: Det samfunnsnytti-
ge ved 4 bidra til forskning.

Professoren: — Det er viktig at alle som
vert innkalla moter, forst og fremst for si
eiga skuld — men og av di data som vert
innhenta i samband med konsultasjonen er
viktige i framtidig forsking og eventuelle
Jferebyggjande tiltak.

Det heile minnar jo om ei slags skrifting?

Fortitodringen: - Ja, og det er det. Sjglv
har eg nokonlunde kontroll pa eiga helse.
Eg har aldri reykt, og saleis eliminert ein
risikofaktor. Men eg veit det er arveleg
hjantesjukdom i familien — og det er noko
ein normalt ikkje kan gjera noko med.
Likevel gjev underspkinga, med tilhpyran-
de spgrjeskjema og gjennomgangen av det-
te eit unikt heve til & tenkja seg om...

Professoren: — ...det kan vera livreddan-
de ndr deltakarane ein gong vert i femtidra.
For det er det som er grunnleggjande ved
helsekontrollen: Oppdaga og peika pd fare-
signal, slik at ein kan endra livsforsel og
oppleva d verta seksti, sytti og kan henda
arti dr. Undersgkjinga er ikkje for a redda
fortidringane frd & dey av hjarte- og kar-
sjukdomar. men for d redda dei same per-
sonane frd d doy ti-tolv-femten dr seinare.

Og denne typen tiltak har effekt?

Professoren: — Utan tvil. Dei ti-femten
siste dra har talet pd personar i aktuell
aldersgruppe som har dgydd av hjarte-

Dette er ein trend som gdr art i heile
Europa, og som delvis kan tilskrivast foku-
sering pd livsstil og livsstilssjukdomar. Men
der er nok andre drsaker til nedgangen 0g,
som forskinga ikkje heilt har oversikt over
enno.

Desto meir er eg uroa over den drama-

"tiske auken i tilfelle av lungekreft hjd kvin-

ner. Desse er dobla sidan 1975. Dette er
relatert til royking — og me ser effekien av
at kvinner tok til 4 rgykja for fullt for 20 -
25 ar sidan. Lungekreft er bortimot uhel-
bredeleg. Fem dr etter stilt diagnose lever
berre dtte prosent av pasientane.

Korleis fprebyggjer du framtidige hjarte-
/karsjukdomer?

Fertitodringen: — Mellom anna ved &
freista & vera medviten pa kva eg et. I dag 4t
eg to gulrgter til frukost... Men, eg tek meg
ein hamburgar i ny og ne. Dessutan trimmar
eg altfor sjeldan, og det er ein mork fiekk
pa samvitet mitt. Eg skulle gjerne ha vore
flinkare, men eg er ingen askel...

Professoren: — Det er jo slik at ein burde
ha vore slik ein predikerer at andre bpr
vera. Men sd var det dette med liv og
leere...

Likevel, det viktigaste er & ha eit avslap-
pa, men likevel medvite tilhgve til eiga hel-
se. Ein mé ikkje stressa for a halda seg
sunn, for det er usunt. Ein mé kunne ha det
godt med seg sjglv.

FANN ARA: Professor i allmennmedisin, Steinar Hunskar, er medlem av styrings-
gruppa bak forskinga som skal gierast etter fertidrsundersgkinga. Pa biletet gjev
han datagrunniag til eiga forsking. Prevetakar er sykesgster Ann Berg.

Hordaland-
undersgkinga:

I tillegg til sjolve hjarte-/karundersg-
kinga. er fertidringane som deltek med og
dannar datagrunnlag for ulike forskingspro-
siekt. Svara deltakarane gjev skal mellom
anna kartleggja ulike tilhgve ved det norske
samfunnel.

Professor Steinar Hunskar er involvert i
eit opplegg i regi av Universitetet i Bergen.
Opplegget skal setja fokus pd tre ulike
emne;

- Vald (opplevd vald som har pafgrd
medisinsk skade)

— Medisinbruk hja fertidringane.

- Urinvegsplagar hja kvinner — der kvar
femte kvinnelege deltakar fér tilbod om
oppfplgjande undersgkinger.

Dette er delforsking som er avgrensa til
vart fylke, og vert omtala som
«Hordalandsundersgkinga».

Av Hans E. Storheim

Fastsetjing av nye vegnamn er ikkje alltid
like enkelt, i alle hgve ikkje for bustadfel-
tet Gronfjellet pa Lindas. Der vert det no
ny offentleg hgyring om namnet.
Grunnen er at det er at oppmalingsavde-
linga i Lindis meiner det er betre & bruka
«Grenfjelliz» enn «Grgnhaugane».
Statens Namnekonsulentar pa
Vestlandet gjer det klart at -liz er i strid

Att og fram om nye Lindas-namn

namnet vil no ga ut pé lokal hgyring.
Kultursjef Jostein Mykietun har 6g
uttalt seg om namn pi vegane i det aktuel-

For to vegnamn i Alversund er situa-
sjonen litt enklare. Det gjeld Kyrkjevegen
og Prestabrekka. For siste vegen hadde
ke foreslege  Prestebrekka.

le bustadfeitet.  Han at
Jonsokhaugen og Svebrekkena bgr bru-
kast.

Spersmalet om & bruka Grenfjellia ma
uansett tilbake til Statens
Namnekonsulentar. Dei skal gje endeleg
tilrading til Statens Kartverk i Hordaland

Namnet vert uttala «Prestabrekka», og di
er rett skrivemdte «Prestabrekka», gjer
namnekonsulentane merksam pa.

Namna «Kyrkjevegen» og
«Prestabrekka» skal ut pa lokal hgyring.
Dersom det ikkje kjem inn merknader,

nar ke har sendt inn ev 1l

med reglane i stad lova. Skriv
ma i sd fall verta «Grenfjellia», og dette

merknader.

kan ko rekna som god-
kjende og ta dei i bruk.




