TACKET
Foredrag AMI (Allmédnmedicin i Goteborg) 2000-10-20

Jag @r glad att fa vara med idag. Det har livat upp gamla minnen om &n med hjélp av mina
arkiverade parmar och skrifter.

“Livet bor begrundas bakdt men levas framdt”/Kirkegaard.

Det dr inte ofta som jag har tagit mig tid att se tillbaka, som jag mast gora vid detta tillfdlle.
Jag har alltid velat se framat och runt hornet och med blickar till omvérlden.
Forandringsarbete &r vil det jag varit intresserad av och bra pa. Utbildningsaktiviteter dr en
viktig del av forandringsarbetet. Nagon pedagog har jag dock aldrig lyckats bli.

Det dr nagra saker som sérskilt glider mig med denna utmaérkelse (Medicine
Hedersdoktor).

* Att uppskattas av kollegor for det man utréattat

dven om man sjédlv tycker att man inte fortjanat det.
* Att Medicinska fakulteten pé detta sétt lyfter fram Allmdnmedicin.
* Att man insett att allmdnmedicinen &r en viktig grund att sti pa 1 lakaryrket.
Utvecklingsprocessen inom fakulteten senaste 10-drs perioden, inte minst fordndringen
av grundutbildningen, tror jag har bidragit till det.

Lennart Rastam ir jag speciellt glad att se har idag. Vi kimpade 1 borjan tillsammans om
utbildningsinsatser.

Gert Ljungkvist dr ocksd en kdimpabroder i alla de projekt vi haft tillsammans 1 Spri-regi.

Tack for ni tagit er tid att komma hit.

EN LANK | ALLMANMEDICINENS VAV HAR BRUSTIT
GUSTAV HAGLUND.

Gustav gick bort nu 1 juni 2000. Ni har kanske 1dst minnesord om honom 1 Allmdnmedicin
och Distriktsldkaren. Jag har en kénsla av att alltid ha f6ljt 1 hans fotspar. Han var min och
mangas mentor

Han var en av grundarna av SFAM, det kanske viktigaste néatverket vi har.

Han var verkligen allmidnmedicinens fader 1 Sverige

Han blev ocksé allmdnmedicinens forste hedersdoktor.

Jag triffade Gustav forst 1 Provinsialldkarforeningen, dér han var verksam i styrelsen pa
1960-talet. Nér han gick 1969 trddde jag till 1 styrelsen.

Sa var det ocksé nir jag blev vetenskapligt rdd 1 Socialstyrelsen 1980. Det var efter Gustav
Haglund.

Han var en foregangare i utbildningen av allménlikarna, och inte minst som utformare av
allm@nmedicinen ideologiskt.

Knuten till Dalby, var forsta FoU-enhet forberedde han marken och nitverken for
Forskning och Utveckling och ddrmed véira allmidnmedicinska institutioner men ocksa
Utbildningen av blivande allminldkare. 1981 forordnandes jag ocksd som ledamot i
ndmnden for forsknings- och utbildningsverksamhet vid Vardcentralen i Dalby. Jag var
med 1 dess omvandling till Allmdnmedicinsk institution med Bengt Schersten som forste
professor 1 &mnet 1982 (?). Allmdnmedicin blev egen specialitet 1981 pa forslag av AGA
(Arbetsgrupp for 6versyn av allménlikarutbildningen — en arbetsgrupp inom OSUT,
oversyn av specialistutbildningen).

Tack Gustav for allt Du gjort for oss.



-ENHETER

Gustav verkade som sagt i Dalby, som var vér forsta Utvecklingsvardcentral. Dar
studerade man hela befolkningen i upptagningsomradet. Manga rapporter och seminarier
frdn Dalby spred kunskap om och lade grunden till svensk allmdnmedicinsk forskning.
Dalby foljdes av ocksé av forskningsstationer i Tierp och Vilhelmina.

Tanken pa perifera FoU-enheter péd virdcentraler kom frén dessa primérvirdens
gallionsskepp. En av médnga fick jag mdjlighet att bilda 1 Lerum. Fér FoU-enheterna
skapade vi ett kontaktnét dver Sverige. FoU-enheten blev en forsta plattform for utbildning
och FoU 1 Vistsverige, en link till Allmédnmedicininstitutionen hér pd universitetet. Den
lank som gjorde att jag kom ater till min gamla fakultet som yrkeslivsrepresentant i
Utbildningsndmnden.

Sa var bakgrunden till det ménga talat om pa seminariet 1 dag.

Men FoU ir inte @mnet for seminariet. Det dr en lang historia for sig dar Lennart Rastam
och jag hade minga kontakter.

ATT UTBILDA LAKARE - PERSONLIGA ERFARENHETER

HUR DET BORJADE OCH SLUTADE

Jag skall borja fran borjan. Hela livet ér ju utbildning.

Jag dr f6dd 1 Majorna inte ldngt hérifran. Jag var en snéll och véldigt vanlig elev som tog
studenten 1959 pa Majornas Hogre Allmadnna Laroverk.

Jag hamnade forstas aldrig d& pa vad vi kallade "straffskolen” som lag pa Fjirde
Langgatan. Men 1 samma byggnad hamnade jag 1950. Anatomen och Histologen pa den
nya Medicinska Hogskolan fick sina forsta lokaler dir. Egentligen hade jag tankt bli
biologilédrare och ldsa i Lund, men att slippa studieskulder genom att bo och ldsa i hemmet
lockade — och ménniskan horde ju liksom ocksa till biologin.

I véras firade vi alltsd 50-ars jubileum — vi som bdrjade pd medicinska hogskolan 1
Goteborg VT 1950. Vi var Hogskolans 2:a kurs.

For 10 ér sedan, 1990, dterkom jag till medicinska fakulteten, som yrkeslivsrepresentant i
Utbildningsndmnden. D4 fick jag vara med om att prova nya former for antagning till Medicinska
fakulteten. Att med hjélp av intervjuer f& mojlighet att ta in motiverade studenter, som inte hade
femmor 1 alla &mnen, men som troligen dndock skulle bli bra ldkare. Det var ett lyft.

P4 tal om intagning till medicinska studier. Betygspoédng var da liksom nu viktigt att ha.

POANGEN med POANGEN

Att betyg inte alltid har sitt nominella virde kan historien om hur jag kom in pé ldkarbanan
belysa. Om man verkligen vill ndgot sa tar man till allt man kan. Jag ville verkligen
komma in pd medicinska hogskolan men saknade kanske ndgot betygspoéing for att sékert
komma in. Vad gora?

Betygshistorien om hur ett betyg 1 tyska kan stiga pa en ménad fran B till a.

(Berittas péd annan plats).

Av detta kan ni forstd att jag kdnde mycket for en nyanserad intagning av medicine
studerande.

STRATEGI 90

Fakulteten var just igdng med att fordndra lakarutbildningen 1990 — Strategi 90. Jag
upplevde att da, efter 40 ar, egentligen hade inget dndrats 1 utbildningens utformning pé 40
ar — det var en forldngning av gymnasieutbildningen!

Strategi 90:s idéer var da revolutionerande med bl. a. ett pedagogiskt handlingsprogram 1
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ndra samverkan med pedagoger — ett fordndrat synsitt pa inldrande. Bo Samuelsson, som
ordférande i nimnden , var en motor i detta arbete. Hans idéer och sétt att bedriva
forandringsarbete kénde jag mycket for.

Och nu dr det dags efter 10 &r att ta ndsta steg i1 utvecklingen. Jag lyckonskar till det.
Det dr ocksa nagot jag lart av fordndringsarbete:

Det tar 10 &r innan en ny 1dé¢ fatt sddant fotféste 1 verksamheten att man kan ga vidare.
Sa till Dagens dmne:

ATT UTBILDA LAKARE - PERSONLIGA ERFARENHETER

Likarutbildningen.

Jag vill, sé kort det gér, jag ta upp hur det borjade.

Det var redan pa 1970-talet. Det var dé jag fick mina erfarenheter av utbildningsplanering
och ocksa forandringsarbete.

Jag sdger utbildningsplanering och utveckling for pedagogik i "klassrummet” har jag alltid
varit délig pa.

Foljande projekt var grunden/starten till en 1dng process:

GREIA och ULLA RIIS och BORAS-forsoket.med Problemorienterad och
deltagarstyrd utbildning/ Illeris 1976.

Ho06r — Kurs 1 allmdnmedicin for kursledare

Provinsialldkarfonden och HJO-kursen- “att utbilda de som ska utbilda utbildare™.

Men forst en sammanfattning av lardomarna av dessa projekt:

SAMMANFATTNING AV ERFARENHETER

Det har kan verka vara axiom for er men det 4r mina sammanfattande lardomar:
Forandringsarbete

Omviérldsanalys. Det &r viktigt att alltid se och ldra av vad grannen gor.

Skapa kontaktnit , ndra och fjdrran, kring olika intresseomraden. SFAMs organisation ar
ju nu uppbyggd pa kontaktnét (Det dr forunderligt vad allting pdgar samtidigt 1 Sverige,
ndr ndgot dr pd gang. Troligen &r orsaken att vi vavt en vév av kontakter och omedvetet
tar intryck av varann pa gott och ont. Sillan vill vi gora exakt vad grannen gjort men
dndock gor vi det — nédstan.)

Skapa nya revir. Gemensamma for att dverbrygga gamla.

Deltagarstyrning bade i fordndringsarbete och 1 utbildning

“Ringar pé vatten” effekten. (Fordndringen/utbildningen skall vara som ett virus —
spridas frdn mun till mun. Ndr man kommer hem fran en utbildning maste man sprida
sina kunskaper till kollegor och arbetskamrater, gérna i seminarieform.)

Utbildningsplanering

Anvénd nigon vél beprovad modell for utbildningsplanering. (Vi anvinde Illiris och
Lundgrens., jag aterkommer till det). Dvs definiera:

Malen, ramarna och regelverken innan ni gér schemaplaneringen — ofta kdnner man for
att borja.

Utvirdering av utbildning skall pagé fran planering till kursavslutning.

Grupparbete och seminarier tar fram kunskap och forenar.

Projektarbetsformen dr utmarkt bade for planering och genomférande av utbildning
Problembaserad inldrning &r effektiv.

Forsok att ge kursdeltagare AHA-upplevelser, di stannar kunskapen kvar.

Tyst kunskap eller Fortrogenhetskunskap far man genom praktisk traning. Den &r viktig.
Vi kallar det kanske ldkekonst eller intuition. Det dr vad man har med sig utan egentligen
kunna definiera och utvérdera det.



(Hall tiden. En sak till jag har lart mig under aren — korta hellre av en framstéllning dn
overskrid den tid Du fatt. Det géller 1 alla sammanhang. Man bor alltsd kunna sluta sin
framstillning var som helst. Mina erfarenheter har jag ju nu sammanfattat, varfor jag skulle
kunna sluta nu.)

NAGRA FOR ALLMANLAKARUTBILDNINGEN VIKTIGA ARTAL

Under 1960-talet var provinsialldkarens status lagt. Vi var ocksa fa - 650 nér jag var
Registrator 1 provinsialldkarféreningen 1 slutet pa 1960-talet. Vi hade ocksd mycket
varierande utbildningsbakgrund. Fortbildning saknades helt.

Det var nagra viktiga reformer pa 1960-talet och borjan av 70-talet som péaverkade
mojligheterna att forbattra var utbildning och ddrmed hoja allménlidkarens status. Foljande gav
0ss RAMAR och REGLER 1 utbildningsplaneringen

I. Andrat huvudmannaskap 1963 - vi blev alla landstingsanstillda. Tidigare var
provinsialldkaren statsanstdlld med kunglig fullmakt. Nu kunde vi f& del av landstingens
resurser och utbyggnad av hilso- och sjukvérden.

2. 1970 genomfordes den s. k. 7-kronorsreformen. Det innebar {for patienten att ett
lakarbesok skulle hogst kosta 7 kronor.
For lakarna var det dn mer revolutionerande vi fick reglerad arbetstid och en totallon. Inom
dessa ramar kunde vi ocksé ldgga in tid for efterutbildning d&ven om patienttrycket dd som
nu var en himsko.

3. Lakarutbildningen édndrades 1969. Vi fick AT- och FV-utbildning - for allménlékare
gavs mojlighet till en utbildningsméssigt definierad Allmanldkarkompetens -
Allménlékarblocken kom 1975.

NLYV bildades for att utreda och stotta efter- och fortbildning av ldkare.

UTBILDNINGSBEHOV
GREIA

(Grupp for Efterutbildning Inom Allménlidkarvéird), en ledningsgrupp under NLV, som
borjade att jobba med utbildningsproblematiken 1976. Man utsag fyra forsoks-
/utvecklingsomrdden for fortbildning.

Forsoken planerades och genomfordes helt av projektgrupperna sjélva.

ULLA RIIS, en pedagog fran Linkdping, dtog sig att utviardera forsoken. (Ulla, Lennart
Réstam och jag kom att ha en hel del med varann att gora.)

Utvérderingen genomfordes dels som en kontinuerlig processtudie dels en studie av
effekterna efter ett ar. Utvéirdering ska borja redan nér ett projekt planerasEn
behovsinventering visade DA bl. a. att

— ett stort behov av efterutbildning forelag
— allménldkaren da hade problem med yrkesidentiteten
— behov fanns att avgrdansa den egna specialiteten
—man hade en péfallande traditionell syn pa utbildning
Har vi tickt behoven NU?

BORAS-FORSOKET.

Ett av GREIAs forsdksomraden blev alltsd Boras med sédra Alvsborg med mig som
projektledare. Jag var blockchef for Allménlidkarblocket da.



Vért forsok 1976/77 var grundat péd en “’problemorienterad och deltagarstyrd
undervisningsmetodik”. Det var en metod som bedrevs och beskrevs redan 1974 av Knud
lleris vid Roskilde Universitetescentrum.

Den metoden kom att f6lja som en rod trad i alla utbildningsaktiviteter jag och Lennart
blev inblandade 1.

Ni forstér av detta att de idéer som jag fick mojlighet att f6lja upp 1 Konsultationskursen
dé hade 15 ar pa nacken. Vi forsokte introducera dem 1 Konsultationskursen bl. a. med
hjilp av Knut Aspegren, som dé var studieledare for kirurgkursen i Malmo. Numera dr han
den forste och ende professorn i Medicinsk pedagogik i Képenhamn. Jag gar inte in pa
metoden. Den &r allmént kidnd numera inte minst genom att den togs upp senare i
lakarutbildningen 1 LinkOping.

Ulla Riis introducerade for oss ocksa begreppet ”Projektarbete”. Nédgot som vi ocksa tog
fasta pa 1 konsultationskursen.

Vimaste ha hittat rétt eftersom modellen for efterutbildning som vi kom fram till som i
princip fortfarande tilldmpas 1 sédra Alvsborg.

EN MODELL FOR EFTERUTBILDNING

Den innebir bl. a. mélsdttningen att efterutbildningen ska:

— ge kunskaper 1 medicinska @mnen

— ge kunskaper dven 1 icke medicinska dmnen

— ge tillfdlle till bearbetning av yrkesrollen och attityder till denna

De medel som anvénds for att nd malen var mdnga men di ganska revolutionerande, nu
kanske de kinns helt naturliga:

— aterkomma med regelbundna tillfdllen

— ligga helt inom arbetstid

— planeras av allménlédkarna sjdlva

—medverkan av 1 frimsta hand lokala, inte externa krafter.

D. v. s. allménlédkarna sjdlva, samarbetspartner (specialister, sjukskot etc)

— ha ett bdde medicinsk som icke medicinskt innehall

— dgnas inte bara at foreldsningar utan till en storre del at diskussioner, grupparbeten.
— ha en strimma som 16per under léngre tid.

— beslut om innehéllet skall till storsta del ligga hos kursdeltagarna.

Ni kédnner sdkert igen dessa medel som dr ganska sjélvklara nu fortiden inom
allmé@nmedicinen.

HOOR — KURS | ALLMANMEDICIN FOR KURSLEDARE

Vi hade konstaterat pd 1970-talet att allménldkarens identitet och yrkesroll var diffus, att
allménldkarna kinde sig underldgsna sina sjukhuskollegor. Hur skulle man greppa dessa
problem? Jo genom att utbilda nyckelpersoner som sedan kunde utbilda kurshandledare
som 1 sin tur 1 ett tredje steg samla vdra FV-, ST-ldkare 1 ”Allménlakarkurser” som var
attitydpaverkande.

Gustav Haglund startade processen Han samlade 20 intresserade distriktslidkare frdn hela
riket till en kursledarkurs pa Frostavallen 1 Ho6r 1 januari 1981. Det var ett nytt grepp pa
hur man kan sprida en idé, ett budskap genom ringar pa vattnet effekt, som vi senare
anvinde 1 flera sammanhang.

ETT NATVERK

Négra av de som gick den forsta kursen 1 Ho6r och som var del i det nitverk jag talade om.
Alla tog vi del 1 den fortsatta utvecklingen av Allmédnmedicin:



Lennart Rastam Skara, Olle Lyngstam Skdvde, Christer Gunnarsson Ornskdldsvik, Gosta
Brydolf Sundsvall, Goran Sjonell Stockholm, P-G Svartling Tierp, Géran Westman
Vinnis, Ulf Mawe Luled, Carl-Edvard Rudebeck Luled, Per-Olof Bitzen Dalby, Lars
Lindholm Dalby.

Referenter var bl. a. Leif Svanstrom Sundbyberg, Sven-Olof Isacsson Skdvde, Bengt
Schersten Dalby.

P4 Frostavallskursen representerade jag Alvsborg och Lennart Rastam och Olle Lyngstam
Skaraborg. Olle Lyngstam, jag och Ingmarie Skoglund gjorde tre ’steg tre-kurser” 1
Lerum, som internatkurser och med Lerums kommun och vardcentraler som exempel.

ALLMANLAKARKURSER FOR FV-LAKARE | VASTSVERIGE/STEG 3

Kurserna syftade till att “tdnda” eleverna for allménlékarrollen, att ge insikt om
kvalitetsfaktorer 1 allménldkararbetet, att visa pd vikten av samverkan i arbetet (1/1,
1/10, 1/100, 1/1000) och att nd primérvardens mal. Kursmalet var att “omvandla” en da
formodat sjukhuscentrerad attityd till en samhéllsorienterad allméinldkarinstéllning med
prevention som inriktning och vardprogramarbete som ett naturligt arbetsinstrument.

Det lyckades vialdigt bra att elda upp kursdeltagarna till ndstan andlig extas over
allménlédkarrollen. Tyvérr lurade vi vél de blivande allménlidkarna med en idealbild av
yrket. Nér de kom ut 1 den harda verkligheten sa var det manga hinder f6r genomforandet
av idealbilden. Som exempel pa vad man 1 slutgrupparbetet kom fram till som vésentliga
kvalitetsfaktorer i allménlédkarrollen och som de vl styrts till 1 kursprocessen (i
prioritetsordning):

Tillgédnglighet, Medicinsk kunskap, Kontinuitet, Helhetsbedomning, Allméankunskap,
Primiér prevention.

Dessa faktorer visar litet av hur man diskuterade allméanlidkarrollen i slutet pa 70-talet. Jag
gjorde da “en trappa” som ville visa vilken bemanning som fordrades for att klara av
allménldkarollens olika delar. Den dr en av de fa OH jag valt ut av de 1000-tals jag
tidigare gjort under aren.
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PROVINSIALLAKARFONDEN OCH HJO-KURSEN
- ”att utbilda de som ska utbilda utbildare”

Provinsialldkarfonden skapades av patientarvoden, medel som betalades tillbaka av
provinsiallikarna i samband med en taxedndring pa 60-talet. Den hade som syfte att stodja
efterutbildningen av Distriktsldkare. Den finns fortfarande med samma syfte.

En fortséttning p4 GREIA-forsoken var Hjo-kursen 1980. Det var Ulla Riis, Lennart
Réstam och jag samt en av Ulla medhjilpare Ing-Britt Samuelsson som fick medel ur
Provinsialldkarfonden for vad vi kallade ”Pedagogiskt idéprojekt for allménlékare™.

Syftet var att de lakare som skulle bli utbildare och leda utbildning méste ldra sig
pedagogik — om &n sa litet. Samma tankar hade vi ju 1 Strategi 90 arbetet. Det innebar
egentligen steg tva efter Ho0r-kursen och ménga av deltagarna 1 Ho6r var ocksa med i Hjo-
kursen.

Tanken var ocksa med denna kurs ”Ringar pa vatten effekt”.

Det var under Hjo-kursen jag ldrde mig en modell for planering av utbildning — efter
Lundgren, 1977.

. _ _
EKONOMISK | S0CIAL | PomiTisk
STRUKTUR

LAGAR

FSRORDPNINGAR

LURSPLANER

ADH INISTRATION

MALsYSTEM RAMSYSTEM ‘ REGELSYSTEH
einnghall :
. arbo}si—orm
INRIKTAR BEGR‘}\N&\Q R@‘\K

4
E DEM PEDAGOGISKA  PROCESSEN

DE STUDERANDES

KoNSKAPER | FARDIG -

HETER ocH AtTITYoER

Sjalva idén/syftet med Idé-kursen var att deltagarna skulle se problem i1 en omstrukturerad
form och didrmed hitta dess 16sning. Idén ska leva vidare 1 form av ett budskap som kan
Overforas till andra. Idén ger pa sé sétt upphov till utveckling, utveckling till ny kunskap
och nya handlingsmodnster. Malet var alltsé att kursen skulle 4stadkomma en fortgdende
utvecklingsrorelse — och det kom den att gora hos manga kursdeltagare till gagn for
allminmedicinen.

CHOCKMETODEN

Ulla Riis hade en for mig och Lennart vildigt chockande metodik. Den byggde pa
problemorientering och deltagarstyrning. Eleverna skulle de sista dagarna 1 veckokursen
sjdlva ta over kursen men innan dess skulle KAOS skapas som sedan skulle samlas thop
till en syntes — en AHA-upplevelse.




Fastdn Lennart och jag varit forsokskaniner/elever 1 en minikurs ledd av Ulla innan den
riktiga kursen och visste ungefédr vad som skulle hénda sa blev vi skakade dag tre nér vi
trodde att de flesta deltagarna skulle bryta kursen och ge sig av hem. Ulla var kall som en
filbunke och det gick som hon sagt.

Deltagarna fick sin AHA-upplevelse och 1 kursutvirderingen (som gjordes varje dag med
ATU-skala) visades tydligt hela processen. De som gick Hjo-kursen tala om den an.

Jag dr inte sdker pa att Lennart och inte heller jag har vagat oss pa ndgot liknande forsok pa
egen hand. Men larorikt var det och det gav en viss trygghet om att man kan flyta i land
dven det som kidnns som MAYDAY i1 kursledarsammanhang

NAGRA VIKTIGA PERSONER | PROCESSEN KRING KONSULTATIONSKURSENS
SKAPANDE

ATT MINNAS BO SAMUELSSON, BJORN JARBUR, ANNIKA SKOTT OCH
CECILIA BJORKELUND, KNUT ASPEGREN OCH INGELA JOSEFSSON..

Den sista nimndas teser vill jag ocksa kommentera till sist kopplat till en bok jag last i
sommar.

Fardighetstraning/Foértrogenhetskunskap/Ingela Josefsson och Gruppens
betydelse for utbildningens effektivitet.

Ingela Josefsson forskare fran Arbetslivscentrum anlitade vi for att belysa vad kanskap kan vara.

Ingela Josefsson talade om Tyst Kunskap eller Fortrogenhetskunskap . Nagot som finns,
som man har med sig men som inte gar att méta. Vad vi ibland kallar ldkekonst eller
kanske intuition.

Det handlar om inlédrning av ménskliga fardigheter.

Jag har lést en bok i sommar, som gett mig en del Aha-upplevelser.
Det dir med Aha-upplevelser ar vildigt viktigt i utbildningen. Far man en sadan s stannar

kunskapen kvar.

Bokens titel & "Mdrk virlden — en bok om vetenskap och intuition” .

" Tor Nprretranders

Mirk virlde

En bok om ctenska

Bonnier Alba

Den ir skriven av den danske journalisten Tor Nerretranders.
Budskapet dr att de flesta ménskliga fardigheterna — fran dans och fotbollsspel till tinkande
och samtalande — utdvas bast om du inte r medveten om vad du gor.
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Som fysikern Clark Maxwell uttryckte det pa sin dodsbadd ar 1879:
“Det som gors av det som kallas jag, gors troligen av ndgonting i mig som dr storre dn
Jjag.”

Vad vill jag komma till? Jo, en erfarenhet, som jag och troligen manga med mig har, ar att
speciellt 1 arbete 1 grupp, sé dyker det upp tankar och idéer, som man inte alls trott sig ha,
inte varit medveten om. Att arbeta 1 grupp ger en associationer, som plockar fram
erfarenheter och synpunkter ur det egna omedvetna. Det &r inte utan orsak som utbildare
och forskare har av erfarenhet lart sig att seminarieformen dr mycket anvéndbar for att
komma vidare 1 en problemldsning.

Mer ur boken ”Mirk virlden™:

* ”Vigen till komplexitet dr enkel men lang.

* Det handlar om att upprepa enkla operationer manga génger, s att man far stor
erfarenhet.

* Det handlar inte om att skrdddarsy nigra enkla regler, som ska kunna tilldmpas 1
alla ssmmanhang.

* Det handlar inte om att veta allt 1 forvag.

* Det handlar om att ldra av erfarenhet.”

Man forsoker likna hjarnan med de nya dataprogrammen, som databearbetar analytiskt —
ett automatiskt sokande efter dolda monster 1 stora datamédngder (OLAP — on line
analytical processing). Nar enkla regler tilldts att verka tillrackligt manga ganger pé
tillrackligt manga element, sa framtrader helt nya egenskaper: de emergerar, dyker upp,
byter form, kommer pl6tsligt till synes.

Det uppstar kollektiva effekter, gruppegenskaper.

Emergensfenomenet har alltid funnits 1 biologiska system. Det dr kanske de som gjort att

manniskan utvecklat kunskap 1 stigande tempo.

Tesen att ”helheten (gruppen) ir mer in summan av dess delar ir sann for varje
strukturerat system, oavsett om det ir levande eller dott.



