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Er dette bybanekontorets halmstra?

BYBANEN

KIM F. LINGJARDE
Sandviken

KOMMUNENS PROSJEKTLEDELSE FOR byba-
neutvikling tyr n, med fylkeskommu-
nens aksept, til seere grep for & tvinge
gjennom Bryggen-alternativet.

BTs artikkel 29. april viser at man i
et forsgk pa & imgtekomme Kkritikk fra
den forelgpige, uavhengige Unesco-
rapporten som vurderer Bybanens kon-
sekvenser for Verdensarven, velger &
senke hgyden pa traseen foran Bryggen.

Dette er mildt sagt oppsiktsvek-
kende, all den tid den tidligere prosjek-
terte hgyden allerede i utgangspunktet
er langt under lovbestemt niva. Traseen
langs Store Lungegardsvann fglger

loven, men av uvisse grunner gjelder
ikke samme lovgivning for Bryggen og
Vagen.

PLANLEGGERNE HAR FATT et problem. A
folge loven vil bety en forhgyning for
traseen foran Bryggen, som alle skjgn-
ner ikke er mulig. Nar uavhengige kilder
peker pi at selv den opprinnelige pla-
nen er utfordrende for Verdensarven,
sgker fagetaten & sukre prosjektet med &
senke hgyden i strid med all kunnskap
om havnivastigning og reguleringsbe-
stemmelser. Det uttalte resonnementet
er at bybaneavgangene bare kan stoppes
nar det blir for ille — og at skinnegangen
taler vann.

Fagmiljget i Bergen kommune har
sluppet opp for lgsninger, og griper etter
halmstra. Det er pd hgy tid at de - boksta-
velig talt - finner et bedre spor.
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Slik visualiserer det tyske konsulentselskapet Michael Kloos situasjonen pa Bryggen med

bybane, sett fra Bradbenken.

ILLUSTRASJON: MICHAEL KLOOS PLANNING AND HERITAGE CONSULTANCY

Du gjer helsetjenesten bedre

Virker tran mot korona? Det
kan man finne ut hvis mange
nok deltar i kliniske studier.

FORSKNING

ANNE KJERSTI FAHLVIK
Omradedirekter, Forskningsradet

SVEINUNG HOLE
Leder for HelseOmsorg21-radet

1 STAR MIDT | EN pandemi. Den

har vist oss at vi er sdrbare. Da

krisen var et faktum, var det

tydelig at vi manglet legemid-

ler og utstyr. Vi fikk en annen
bevissthet om smitte og viktigheten av vak-
siner, om hva som skal til for 4 utvikle vak-
siner og & fremskaffe medisinsk utstyr. Vi
skjgnte raskt at vi trengte mer data og ny
kunnskap.

Er du en av dem som bidrar med & gi
helsetjenesten ny innsikt om covid-19? I
en studie ved Oslo universitetssykehus
gnsker forskere & finne ut om covid-19
kan forebygges med tran. 33.000 perso-
ner deltar i en klinisk studie og tar daglig
tran eller maisolje med sitronsmak. De
svarer pd spgrreskjemaer og noen tar
ogsé blodprgver. Ved & delta i denne eller
andre studier medvirker vi til medisinske
fremskritt.

DET PAGAR ET mangfold av studier, og det
er ngdvendig & ha personer som gnsker &
delta i utprgving.

Det er behov for deg og alle andre;
menn og kvinner, unge og gamle, friske
og syke, og det er behov for et stort etnisk
mangfold. Ved 4 inkludere et bredt utvalg
av befolkningen, sikres kunnskap om en
behandlingsmetode er trygg og at effek-
ten mer enn oppveier bivirkningene. Det
er viktig at studier gjennomfgres i hele
landet — pa sykehusene, i kommunene,
hos fastlegene, hjemme - fysisk eller
digitalt. Slik kan resultatene nyttiggjores
av mange og komme deg og meg til gode.

TIL KLINISK UTPROVING

Moller’s Tran med sitronsmak /
Maisolje med sitronsmak

Et forskningsprosjekt ved Oslo universitetssykehus skal undersgke om tran virker forebyggende pa koronavirus. 33.000 deltar i den

kliniske studien.

Ofte forbindes klinisk forskning med
utprgving av nye legemidler, for eksem-
pel innen kreftomradet. Men Kklinisk
forskning er mye mer enn det.

FOR @YEBLIKKET PAGAR det rundt 500 stu-
dier i Norge. Disse krever ulik invol-
vering av testpersoner: fra & delta i en
sporreundersgkelse, prgve en ny diett
og teste apper og elektroniske verktgy, til
& delta i samtaleterapi, nye operasjons-
metoder, test av legemidler og rehabili-
tering etter skader og ulykker. En studie
sammenlikner effekten av ulike ryggo-
perasjonsmetoder, en annen ser pa ulike
mater a sette i gang fodsel og en tredje
undersgker hva som virker i samtalete-
rapi for personer med depresjon, for a
nevne noen.

Myndighetene tar ni et krafttak for
forskning i helsetjenesten. I januar la

helseminister Bent Hoie frem den forste
nasjonale handlingsplanen for kliniske
studier. Malet er en dobling av kliniske
studier i spesialisthelsetjenesten og at
fem prosent av alle pasientene skal delta i
kliniske studier i 2025. Deltakelse i en kli-
nisk studie er ogsa et viktig tilbud til pa-
sienter som far behandling. Pasienter far
dermed tilgang til de mest lovende nye
metodene og samtidig er de med & bygge
mer kunnskap. Samarbeidet i slike stu-
dier er mellom pasienten, behandlende
lege og ofte ogsé et legemiddelfirma.

Vi i Forskningsradet og HelseOm-
sorg2l-radet er enige i mélene og stgtter
helhjertet helseministeren da dette er en
vinn-vinn-vinn-sak for alle parter.

VI HAPER DERFOR at du, bade nar du er pa
sykehus og hos fastlegen, oftere far spars-
mal om & delta i et forskningsprosjekt.
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Det finnes kliniske studier som leter etter
pasienter. Spgr din behandler om det er
noe for deg og les informasjonen du far
ngye for du bestemmer deg om du vil
veere med. Slike studier er ngye regulert
og etisk vurdert - og din deltakelse kan
bidra til mer kunnskap.

Ved & deltaikliniske studier medvirker
du til forskning, medisinske fremskritt
og viktig kunnskap slik at fremtidens
pasienter far enda bedre behandling. P&
samme mate har duidag glede av studier
andre fgr deg har deltatt i.

- Vil du ogsa skrive i BT?

Send innlegget ditt til
debatt@bt.no!




