[&tt att rékna ut eftersom standardfelen
ar angivnai 1SIS-2.

Storre infarkter har i regel hogre
mortalitet ah mindre. Darfor &, som vi
visat, mortaliteten hos fibrinolysbe-
handlade efter ett &r storre an hos icke
behandlade. Magnesiuminfusion mins-
kar infarktutbredningen genom ham-
ning av reperfusionsskadan [1]. Dérfor
& mortaliteten, som vi ocksavisat, hos
magnesiumbehandlade efter ett &
mindre &n hos obehandlade. Magnesi-
um & ett ofarligt, billigt, effektivt och
|&ttstyrt (antidot kalcium) medel for ru-
tinméssig tidig anvandning vid hjértin-
farkt.

Om fibrinolys skall andlutas till be-
handlingen med magnesium bér man
paminna sig att det inte visats att fibri-
nolys minskar mortaliteten i létta fall.
»Cases with low risk of cardiac death»
utesl6ts ur materidet i SIS-2.

Carl G Nilsson
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Markor for metastasrisk
vid prostatacancer

Forskarei Boston har identifierat en
ny medlem av tymosin 3-familjen, 315,
som de tror kan bli en vérdefull markor
for att beddmarisken for metastasering
vid prostatacancer. Sadana markorer ar
efterlangtade eftersom den diagnostik
som utnyttjar prostataspecifikt antigen
(PSA) fangar upp manga benigna fall
och cancerformer som inte kréver be-
handling.

| en réttmodell visas nu att uttrycket
av tymosin 315 korrel erar med motilite-
ten och metastaseringspotentialen for
prostatacancerceller. | forsoken mot-
verkades metastasering n&r man med
antisensteknik nedreglerade tymosin
[315. Denna molekyl uttrycks sannolikt
intei normala och benigna prostatacel -
ler, endast i cancerceller.

Tymosin B15tycksalltsaframjacan-
cercellers rorlighet. Motsatt effekt har
ett nyligen identifierat protein, som ut-
trycksav KAI-1, en suppressorgen som
lokaliserats till ménniskans kromosom
11.

Nature Medicine 1996; 2:1305-6,

1322-8.

Prostatacancer missas latt
vid laga testosteronnivaer

Normala fynd vid rektumpalpation
och analys av prostataspecifikt antigen
(PSA) & ingen garanti for att mén med
|&gatestosteronnivaer inte har prostata-
cancer. Det visar en undersokning av 77
man som remitteratstill urologklinik pa
grund av sexuell dysfunktion. Ultra
ljudsledd biopsi avdldjade att elva av
dem (14 procent) hade prostatacancer,
tio av dem var dver 60 &.

Eftersom nivan av testosteron sjun-
ker vid stigande alder hos man kan allt
fler mén bli aktuella for testosteronbe-
handling. Eftersom frekvensen av pro-
statacancer ocksa stiger med adern kan
sadan substitution paskynda utveck-
lingen av cancer.

JAMA 1996; 276: 1904-6.

Blod-hjarnbarriaren
forsvagas vid stress?

Blod-hjarnbarriédren, som skyddar
hjarnan mot en rad olika skadliga sub-
stanser, tycks bli mer genomsldpplig
vid stress, Det visar forsok pamass, for-
sok som inleddes efter ovantade sym-
tom hos 213 israeliska soldater under
Kuwaitkriget. Som skydd mot nervgas-
forgiftning fick soldaterna pyridostig-

min, en substans som inte férvantades
tranga igenom blod-hjérnbarriéren.
Trots detta 6kade frekvensen av CNS-
symtom trefaldigt!

Nu har israeliska forskare foljt upp
observationen genom att ge stressade
och ostressade moss pyridostigmin,
som hammar acetylkolinesteras. For att
hdmma acetylkolinesteras i hjérnan
med 50 procent hos stressade mass be-
hovdesdet baraen hundradel sdhdg dos
som hosickestressade. Fynden stéds av
studier pafrivilliga under fredstid.

Nature Medicine 1996; 2: 1307-8,

1382-5.

»Patientcentrera debatten
om lakarhjalp till suicid»

Tvaledarei New England Journal of
Medicine analyserar klart argumenten
for och emot |&karassistans till gélv-
mord, en frdgasom Hogsta domstolen i
USA kommer att tastéllning till senare
i & Marcia Angell, verkstéllande re-
daktor for tidskriften, pladerar for fri-
villig 18karmedverkan till sdvmord,
medan en expert p& smartlindring och
palliativ vard talar emot.

Marcia Angell fokuserar pa patien-
tens autonomi och anser att synen pa
distinktionen mellan aktiva och passiva
atgarder, mellan att doda €ller medver-
katill salvmord respektive att avbryta
eler avsta fran livsuppehdllande be-
handling, & altfor |&karcentrerad. Om
man fragar sig om patienten, inte |aka-
ren, & aktiv eller passiv & det |&tt att
motivera l&karassistans till salvmord
men séganej till eutanasi.

Hennes uppfattning starktes av att
hennes far, som var 81 & och hade me-
tastaserande prostatacancer, begick
gdlvmord genom att skjutasig. Samma
slut fick Nobel pristagaren Percy Bridg-
man, som i avskedsbrevet skrev: »lt is
not decent for Society to makeaman do
this for himself.» Om de fétt |akarhjalp
att vélja andra metoder hade de sanno-
likt gjort det, och kanske levt léngre.

N Engl J Med 1997; 336: 50-8.

Stor studie stader ej hypotes
att ahort dkar brostcancerrisk

Tidigare studier av risken for brost-
cancer efter abort har gett motségel se-
fulla resultat, i nagra har en okad risk
noterats. Detta bekréftas inte i en nyli-
gen redovisad dansk studie. Den bygger
pa riksregisterdata om mer dn 370 000
aborter och 10 000 bréstcancerfall i en
kohort pa 1,5 miljoner kvinnor.

N Engl J Med 1997; 336: 81-5.
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