digt stadium. Tidig diagnostik kan dock
mojliggoras medelst nya markorer
(plasmakromogranin A) samt béttre lo-
kaliseringsteknik, exempelvis med so-
matostatinreceptorscintigrafi eller ge-
nom att anvandaen prob for att detekte-
ra radioaktivt somatostatin under ope-
ration av priméartumoren och darmedlo-
kalisera eventuella metastaser. Detta &r
sarskilt anvandbart vid tumorer i tho-
rax, men mindre anvéndbart i buken dar
bakgrundsstrélningen frén tarmen & sa
pass stor att nuvarande detektorer &r for
okansliga.

En tidig diagnostik mojliggor kirur-
gisk behandling, vilket kan ledatill bot.
Detta ar sérskilt viktigt, eftersom effek-
tiva medicinska behandlingsmetoder
for tumorer med ektopisk ACTH-pro-
duktion saknas.
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Primér prevention av CHD
gav mindre uthyte an sekundéar

Daodligheten i koronar hjértsjukdom
(CHD) i USA minskade kraftigt under
1980-talet. Datorsimulering tyder paatt
primér prevention forklarar endast en
fijérdedel av minskningen, medan 29
procent skulle bero pa minskning av
riskfaktorer hos patienter som redan har
koronarsjukdom och 43 procent pafor-
béttrad behandling av dennagrupp.

En rad livsstilsfaktorer i USA ut-
vecklades gynnsamt under perioden;
alt féarre rokte, och kolesterol- och
blodtrycksnivéerna sanktes. Tva andra
viktiga faktorer — brist pa fysisk akti-
vitet och Overvikt — &ndrades déremot
inte.

Visserligen minskade dodligheten i
koronar hjartgukdom i USA med 3,4
procent per & under 1980-talet, men
prevalensen av koronarsiukdom min-
skade avsevért mindre én incidensen.
Och bland de adre till och med dkade
prevalensen.

Eftersom allt fler koronargukalever
allt langre &r det méjligt att den dders-
justeradedodligheteni sjukdomen snart
kommer att 6kaigen.

JAMA 1997; 277 535-42.

Inte vasentligt hojd
cancerrisk i studie om
kalciumblockerare

Vi har inte funnit tecken pa vasent-
ligt 6kad risk foér cancer som foljd av
bruk av kal ciumblockerare jamfért med
betablockerare, konkluderar en grupp
amerikanska forskare som studerat 446
cancerfall och 1 750 kontroller. Dehade
battre kontroll @n i tidigare studier Gver
vilkameddl de undersoktafaktiskt tagit
mot hypertoni, dock endast under fyra
ar fore cancerdiagnosen. Enbart patien-
ter med (utbver diuretika) en typ av 1&
kemedel — kalciumblockerare, ACE-
hdmmare respektive betablockerare —
ingdr i analysen.

| en tidigare »larmstudie», som
byggde pa61 cancerfall, redovisadesen
relativ risk for cancer pa 2,02 for kalci-
umblockerare jamfért med betabl ocke-
rare.

| den nya studien, som finansierats
av lakemedelstillverkare, noteras en
svagt forhdjd relativ risk for allacancer-
typer pa 1,27 for kalciumblockerare.
Risktalet var emellertid inte hogre for
dem som anvant kal ciumblockerare un-
der langre tid, vilket enligt forskarna
inte tyder paett orsakssamband.

Lancet 1997; 349: 525-8.

Eliminering av H pylori
minskar aterfall av magsar

Eliminering av Helicobacter pylori
minskar kraftigt risken for &erfall i
magsarssjukdom under ett &r, &ven med
en regim (omeprazol plus amoxicillin)
som & mindre effektiv &n den trippel be-
handling som rekommenderasidag. Det
visar en brittisk randomiserad dubbel-
blind-studie av 107 magsarspatienter
infekterade med H pylori.

Patienterna valdes ur en grupp pa
172 med formodad benign magsdrs-
sjukdom, men sa manga som 19 visade
sig ha cancer. Detta visar att uppfdlj-
ning med endoskopi &r vasentlig. 24 var
inte infekterade med H pylori, och yt-
terligare 22 foll bort av andra skal.

Av de studerade fick 35 enbart ome-
prazol och 72 dessutom amoxicillin. |
den forra gruppen fick 49 procent ter-
fall inom ett ar och i den senare 22 pro-
cent. Aterfallsfrekvensen bland dem
som befriatsfrén H pylori var 7 procent
mot 48 procent bland de fortsatt infek-
terade.

Eftersom det nu finns béde effektiva
icke-invasiva metoder for att spara in-
fektion med H pylori och effektivaregi-
mer for att da ut bakterien borde det
vara kostnadseffektivt att séttain denna
behandling ocksd vid dyspepsi med H
pylori, understryker en skribent som
kommenterar en analys av de kliniska
och ekonomiska konsekvenserna av
dyspepsibehandling. Ett sa utbrett bruk
av antibiotika kan emellertid dka resi-
stensproblemen, och skada den norma-
la skyddande tarmfloran.

BMJ 1997; 314: 565-8; Ann Intern

Med 1997; 126: 280-91, 315-6.

Halsa for alla - dags
att ompriva WHO-strategin

Klyftan mellan rika och fattiga vid-
gas, megastaderna okar liksom miljo-
hoten. Tobaksrel aterade sjukdomar och
HIV/aids kan bli tva av de viktigaste
dods- och sjukdomsorsakernaar 2020. |
Afrika minskar knappast undernéring-
en; diarréer, akuta respiratoriska sjuk-
domar och malaria fortsétter att doda
mangder av barn i u-landerna, och in-
fektionerna blir mer hotfulla p& grund
av resistensproblemen.

Detta & nagra av de faktorer som
framtvingar en omvéardering av strate-
gin bakom slagordet fran Alma Ata-
konferensen 1978 om hdlsafor alla. Det
& dags att omprioriteravérainsatser.

World Health Forum 1997; 17:

321-49.
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