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Recensent: professor eme-
ritus Sven Dahlgren, Uppsala.

Den forsta volymen av Bra
Bdockers stora l8karlexikon ut-
kom 1992, och den tionde och
sistahar nu publiceratsefter tre
ars arbete. Chefredakttren
Bengt Lundh har under dessa
& kunnat behallasamma, myc-
ket kompetenta medicinska
rad, med undantag for Goran
Bauer som var initiativtagare
till verket och som inte fick se
det fardigt. Det hedrar forlaget
att man pa sistasidan i lexiko-
net har ett fint fotografi av Go-
ran Bauer, somférillustreraor-
det dverldkare. | verket med-
verkar ett stort antal forfattare,
representerande den medicins-
ka sakkunskap som finnsi lan-
det.

Gott intryck star sig

Tidigare har fem déelar re-
censerats (L&kartidningen
13/93 och 19/94). Recensen-
terna pekade da bl apaatt for-
laget stadkommit ett mycket
vackert bokverk, med vélfor-
mulerad text och illustrationer
av mycket hog kvalitet.

N&r man nu kan 6verblicka
samtliga band kan man konsta-
tera att detta allméanna intryck
kvarstdr. Bildmateriaet & lika
rikt i de fem senaste banden —
det & endast ett fatal sidupp-
slag som saknar illustration.

Bilderna bestdr av fotogra-
fier som belyser en mangd oli-
ka sjukdomar men ocksa séda-
nasom visar modern teknologi
med rontgen- och elektronmi-
kroskopiska fotografier. Vida
refinnsett stort antal teckning-
ar av mycket hog kvalitet savél
innehallsmassigt som tekniskt
samt fotografier av konst som
belyser medicinskaftreteelser.
De senare anvénder man sig
garna av nar en direkt fotogra-
fisk bild skulle kunna vara st6-
tande, t ex for att belysaobduk-
tion och sexualitet. Ménga av
de klassiska konstverken som
belyser gukvard, sjukdomar
och medicinska foreteelser
finnsmed i lexikonet.
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Kombinationen av ett foto-
grafi av en tavla och ett mo-
dernt fotografi av samma me-
dicinska foreteelse kan ibland
varamycket effektfull, som nér
man visar Ivar Arosenius ak-
varell av ett barn som pekar pa
sin navel och vid sidan av den-
naett fotografi av navelstréng-
en med sinavackert spiralvrid-
nablodkérl. Bildernaar oftaut-
sokta, som t ex helsidesfoto-
grafieti den sistadelen som be-
lyser ddrandet och som visar
ett vackert gammalt par i det
svenska folkhemmet.

Ett lyckokast

Man kan ocksd konstatera
att modellen med stora dver-
siktsartiklar & ett lyckokast.
Dessa & mycket vélskrivna
och omfattar den normala ana-
tomin och fysiologin, diagnos-
tiskametoder och olikasjukdo-
mar med deras symtomatol ogi
och behandling. En svaghet
med modellen kan vara att det
for den oinvigde ndgon gang
kan vara svéart att hitta rétt, nar
det géller ett specialproblem
som ddljsi en sadan Gversikts-
artikel.

P& omslaget anges att upp-
slagsverket bygger pa veten-
skaplig grund. FOr detta borgar
den mycket kunniga expertis
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som medverkar. Artiklarnaom
de fran vetenskaplig synpunkt
mer absurdadelarnaav aterna
tiv medicin som zonterapi och
irisdiagnostik skiljer sig ocksa
fran den om naturlskemedel
genom att de tydligt markerar
att effekten av de férstnémnda
inte & vetenskapligt bevisad.

Kunde varit tydligare

om naturlakemedel

Né&r det géller naturlékeme-
del talasdet mer om att bevisen
for deraseffekti deflestafall &r
svaga. Har kunde man kanske
varit annu tydligare genom att
sagaatt mangaav deldkemedel
vi anvander idag harror fran
vaxtvérlden aven om de verk-
samma bestandsdelarnas kemi
nu & kand, vilket gor att 18ke-
medlen kan tillverkas industri-
dlt. Vidare kunde ha lagts till
att det mot den bakgrundeninte
kan anses helt uteslutet att det
fortfarande kan finnas négon i
vaxtvarlden producerad sub-
stans med farmakologisk ef-
fekt samt att viss vetenskaplig
forskning pagéar inom omréadet.

Aktualiteten kan givetvis
vara svér att upprétthélla i ett
bokverk med en produktionstid
patrear inteminsti entid nér
s& mycket hander inom hélso-
och sukvarden. Exempel pa
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dettakan manfinnabl ai artik-
larna om husl&karreformen,
HSU 2000 och transpl antation.
Genom att gbra viss dversyn
under korrekturl&sningen skul-
le man kanske ha kunnat éver-
vinnavissaav problemen. Det-
tagaller t ex avsnittet omtrans-
plantation i del 10, dar man
saknar en information om att
en ny lag & under utarbetande,
en lag som kan underlétta do-
nerandet av organ och kanske
forsvaratagandet av vavnader.

Mycket hog standard

péa sakinnehéllet

Det sakliga innehallet i det
samlade bokverket & av myc-
ket hog standard. Som exempel
padettakant ex ndmnas kapit-
let om transplantation, som &r
mycket valskrivet. Man kanske
skulle 6nskat mer diskussioner
kring vévnadstransplantation,
tex transplantation av horn-
hinna(som dock namnsi kapit-
let om 6gat), av benvavnad
(somden kunnigekanfinnana
got om under ordet benbank)
samt av hud (som man kan fin-
na nagot om under sokordet
plastikkirurgiska operationer).
For den som inte & insatt i sO-
kandets konst saknas sdlunda
en bredare samlad beskrivning
av vavnadstransplantation.

Viss detaljkritik

Avenominnehallet sdlunda
ar mycket valskrivet och sak-
ligt fyllt av kunskap, presente-
rad pa ett forhdllandevis | &ttill-
gangligt sprak kommer anda
mangaspecialister att finnabe-
skrivningar och formuleringar
som man stéller sig kritisk till.

Konservativ behandling in-
nebér t ex enligt boken att man
avvaktar med operation... i av-
vaktan paatt tillstdndet | aker ut
spontant... Har borde man haft
med en beskrivning av den
konservativa kirurgin, som in-
nebér operationer dar man for-
soker spara si mycket vavnad
som mgjligt med bibehdlina
|8ngtidsresultat. Detta &r ju ak-
tuellt tex vid operation for
bréstcancer.

Under ordet Tarmvred an-
gesatt terminologininte & helt
klar: »ibland avses med tarm-
vred(tarmstopp) enbart meka-
nisk ileus». Ommanseri Lind-
skogs Medicinsk terminologi-
lexikon anges tarmstopp som
huvudord under ileus, medan
tarmvred stdr inom citations-
tecken. | en annan medicinsk
ordbok anges att ileus innebar
upphévd tarmpassage.

Vardgarantin kunde ha be-
lysts mer med tanke pa det sto-
ra intresse som befolkningen
visar for denna garanti.
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skrev jag att jag i viss utstrack-
ning saknade avsnitt om géav-
medicinering. N&r man ser hela
verket finner man dock en del
viktigaavsnitt med sidanarad.
Som exempel kan ndmnas den
mycket fina beskrivningen av
akuta agarder vid forfrysning
samt rekommendationer om
sidvmedicinering vid forkyl-
ning. Man kanske dock kunde
haonskat mer rad av dennatyp
vid beskrivningen av diarré
och matférgiftning.

For varje hem

Det &r i férstahand lekmén
som har gladje av uppslags-
verket. Man far hoppas att det
skaffas till varje hem, efter-
somdet i stort sett &r skrivet pa
ett sprék som forstds dven av |
medicinska termer icke be-
vandrade. Visserligen kan en
del kapitel vara svéra att
trangaini, speciellt om grund-
forskning som snabbt utveck-
las, men som helhet taget &r
innehallet forhallandevis |4tt-
tillgangligt.

Uppslagsverket skulle kun-
nabidratill att sprida kunskap
b&de om modern halso- och
sjukvard och om den grund-
forskning som ligger till grund
for denna. Okad kunskap mins-
kar sdkert forutséttningarnafor
atminstone de mer bisarra in-
dlageni den aternativamedici-
nen.

Aven for lakare

Bokverket kan emellertid
varatill gladje éven for |1&kare
och annan sjukvardspersonal.
Allt eftersom specialiseringen
Okar bland dem som arbetar i
hélso- och sjukvarden ckar be-
hovet av medicinsk alman-
bildning inom de omréden som
man gdv inte hunnit med att
informerasig om. Bokverket ar
en guldgruva for sadan infor-
mation.

En &ldre generation |&kare
kan t ex hér snabbt och effek-
tivt vidareutbilda sig om
grunddragen i molekylarbiolo-
gins fantastiska utveckling.
Uppslagsverket torde kanske
vara av annu storre gladje for
studerande inom olika vardut-
bildningar, som hér kan snabb-
repetera vissa avsnitt av vikt
infér en examination.

Forlaget &r att gratuleratill
ett vackert och gediget bok-
verk, som forhoppningsvis
kommer att stdi bokhyllornai
mangahem. Néasta steg for for-
laget & vél att ge ut |akarlexi-
konet pACD-ROM. Paflertalet
hogskolor med utbildning av
halso- och sjukvardspersonal
anvander studenterna alltmer
de moderna mediernai sitt so-
kande av kunskap.
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Karnitin och
kardiovaskular
sjukdom

Jan W de Jong, Roberto
Ferrari, eds. The carnitine
system. A new therapeutical
approach to cardiovascular
diseases. Dordrecht-Boston—
London: Kluwer Academic
Publishers, 1995. Pris £ 163.
ISBN 0-7923-3318-7.

Recensent: med dr Jan
Regnstrom, invartesmedicins-
ka kliniken, Karolinska sjuk-
huset, Stockholm.

Nérvaron av karnitin &r
nodvandig for transporten av
|&ngkedjiga fettsyror Gver mi-
tokondriemembranet. Dahjart-
muskelns energibehov huvud-
sakligen técks genom [3-oxida-
tion av fettsyror i mitokondri-
ernaspelar sdlunda karnitin en
essentiell roll i hjartatsmetabo-
lism.

| denna bok behandlar ett
flertal forskargrupper karniti-
nets roll vid hjart—kéarlsjukdo-
mar. Det stora antalet forfatta-
rehar lett till frekventaupprep-
ningar, och alltfér mangakapi-
tel ar av typenutforlig artikel ur
vetenskaplig tidskrift. Dock
gesen braintroduktion om kar-
nitinetsfunktioni hjéartatsener-
giomsittning, likasd om hur
rubbningar i karnitinomsatt-
ningen kan vara av patogene-
tisk betydelse vid kardiomyo-
patier och myokardischemi i
samband med reperfusion,
hjartinfarkt och kérlkramp.

Fristdende rapporter

Intressantadr ocksadedelar
som behandlar karnitinets po-
tentiellaroll i det antioxidativa
forsvaret och reparationen av
skadade membranfosfolipider.

En stor del av boken utgors
av fristéende rapporter om ef-
fekten av behandling med L-
karnitin och propionyl-L-kar-
nitin vid ischemisk hjértguk-
dom, kardiomyopatier och pe-
rifer kérlsukdom i experimen-
tella djurmodeller och studier
pa manniska.

Aven om behandling med
karnitin tycks vara sdker och
flera studier visat lovande re-
sultat, vad avser bade akut och
kronisk ischemisk kérlsjuk-
dom, krévs fler och stérre stu-
dier for att etablera dennatera-

pi.
Stallningstagandet till be-
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handling forsvéras av att pati-
enter med lokal karnitinbrist
oftast har normalaeller férhg;-
daserumnivaer av karnitin. Vi-
dare saknas full kunskap om
verkningsmekanismen bakom
karnitins positiva effekter vid
hjért—karl5ukdom.
Sammanfattningsvis & det-
ta en inte altid njutbar bok,
som dock innehdller flera in-
tressanta kapitel av relevans
for kliniskaforskare inom kar-
diologi och angiologi. *

[}
Maria el binim

Viigar till mote,.. |

Tunt om
psykiskt
storda i
forsamlingen

Maria Leijonhielm. Vagar
till moéte... Om méten med
psykiskt stordai forsamling-
en. 71 sidor. Stockholm: Ver-
bum, 1995. Pris ca 125 kr.
ISBN 91-526-2327-0.

Recensent: docent Conny
Nordin, psykiatriska kliniken
1, Huddinge sjukhus.

Vissa &mnesomraden ar s
komplicerade att de inte l[am-
par sig for oversiktliga publi-
kationer. De psykiskt stordas
plats i kyrkornas férsamlings-
liv &r ett talande exempel. For-
Visso gor medarbetarnai denna
bok inte ansprak paatt presen-
tera en uttdmmande framstéll-
ning — de vill endast dela med
sig av olikaerfarenheter.

Detta & en kladsam hall-
ning, menickedesto mindreter
sig resultatet som tunt. Boken
kan knappast tjana syftet att

vara »€tt verktyg» for att méta
psykiskt sjuka pa »ett kon-
struktivt sétt».

Psykiatrins vardag

Inledningsvis betonas att
erfarenheterna & gjorda av
fyra sdavérdare. Samtidigt
noteras att presenterade exem-
pel & avidentifierade enligt
»vedertagen terapeutisk prax-
is».

Nu & sjdavard nagot annat
an terapi och for sjaavarden
géller en gammal regel att man
skall undvika exempel. Aven
om en skildring anonymiserats
kan en |&sare kdnna sig utlam-
nad, speciellt omvederbérande
ar psykiskt guk. Det kan inte
uteslutas att en och annan pa-
tient |&ser boken.

Hér och var rojer sig en
okunnighet om psykiatrinsvar-
dag. Béarandet av skotarklader
uppfattas som ett sétt att mar-
kera en skillnad gentemot en
patient. Att valdsinsagen &r
farre pa en avdelning dar per-
sonadlen & &t identifierbar
tycks vara obekant.

»Kyrkans darar»?

Sjalvklart kan man som per-
sonal mognai sinroll sdatt ytt-
re attribut betyder allt mindre
och att grénsen mellan sukt
och friskt blir mindre angel&-
gen att markera. Detta borde
dock varalikaintressant for en
forsamling, och i det samman-
hanget & sérstéllandet av de
psykiskt stérdaolyckligt.

Det & svart att forstd vem
som uppfattas som stérd och
vem som inte &r det. Vilkakri-
terier skall en férsamling arbe-
ta utifran? Flertalet exempel
harrér frén gravt psykotiska
patienter; det finns andra. For
det verkligen processen framat
att tala om »kyrkans darar»?

Grénsen upphor

Egendomligt nog finnsing-
en konsistent beskrivning av
vad som & specifikt i det en
forsamling kan tillhandahdlla.
Att grénsen mellan sjukt och
friskt definitionsmassigt upp-
hor i den sakramentala gemen-
skapen vid ett nattvardsbord
kunde gott ha understrukits.

Sist i boken presenterasoli-
kalitteraturforslag. Notabelt &
att flera av de rekommendera-
de titlarna fatt negativa recen-
sioner. Man hade gott kunnat
inkludera Owe Wikstroms
»Stod eller borda» (1980) samt
Karin Stadlers»Om psykotera-
pi och religion» (1980). «
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