intresse av att debatten om arv
och milj6 & balanserad. SBU
bor vinnlagga sig om ett gott
forhallande till |akarkdren. Da
skal SBUs ledarspat inte
slicka kulturkoketterna pd Af-
tonbladet och annorstades
medhérs.

Sen Levander
professor,
SVK-enheten,
Mamo

Replik:
SBU stryker
ingen medhars

Molekyl&rbiologins viktiga
och imponerande framsteg just
nu leder ibland till okritiska
tolkningar av sadana forsk-
ningsresultat — inte minst i
massmedierna, utan aven av
andra uttolkare. Detta pdpekas
ibland av &rftlighetsforskare
nér deras fynd forenklas och
forvrangs till oigenkénnlighet.
Min ledarei SBUstidning Ve-
tenskap & praxis1/97 &r inteett
stéllningstagande i debatten
omarv ochmilj6, &venom Sten
Levander vill uppfatta den s&
Den belyser ett antal veten-
skapliga problem som maste
hanteras nér det géller att hitta
gener som férklarar ohdlsa el-
ler beteende. (Behovet av for-
siktig tolkning ppekas for 6v-
rigt &ven av en genetisk epide-
miolog i samma nummer av
Vetenskap & praxis.)

Gloms ibland

Levander missar de pro-
blem som jag beskrev, och som
ibland gloms bort nér det pa

Forstar lasarna
forkortningen?

Lékare som laser medi-
cinsk text frdn andra om-
raden an sitt eget special-
falt har ofta svart att tyda
forkortningar, som darfor
blir ett hinder for lasning-
en. Lakartidningen, som
ju har som ett mal att ori-
entera dver specialitets-
granserna, har darfér en
mycket restriktiv instéll-
ning till forkortningar:

Undvik att inféra nya for-
kortningar. Om det &ar néd-
vandigt, t ex darfor att det
forkortade begreppet éar
otympligt och aterkommer
manga ganger i artikeln,
far inte den nya forkort-
ningen kunna férvéaxlas
med en annan, mer eta-
blerad. Forklara forkort-
ningen forsta gangen den
anvands i artikeln.
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KORRESPONDENS

stés att en viss gen orsakar det
enaeller andratillstndet, nam-
ligen:

1. En ménniska har om-
kring 100000 gener, vilka
samspelar med varandra (och
med miljon). Antalet mdjliga
genkombinationer & stort och
vi maste ta hansyn till mgjlig
inverkan fraén de faktorer som
inte har studerats.

2. En Overrepresentation av
en viss gen hos en grupp sjuka
behover inte betyda att denna
genorsakar sjukdomen. Andra,
samtidiga orsaker till sjukdo-
men maste kunna utes| utas.

3.Gransen mellan friskt
och gukt &r ofta flytande. Det
kan finnasmangagenetiskava-
rianter som—med eller utanin-
flytandefran miljén —ger upp-
hov till tillstdnd som hamnar i
grazonen for det patol ogiska.

4. Manga av forskningsre-
sultaten bygger pa djurmodel-
ler och resultaten kan varasvé
raatt dversattatill manniska.

5. Materiden i tvillingstu-
dier pa manniska ar ofta sma
och resultaten kan darfor bli
osdkra.

| sammanummer av Veten-
skap & praxis finns ocksd en
interviu med Denny Vagero,
dér de vetenskapliga begrans-
ningarna i den sociologiska
forskningen ocksd namns, for
att pAmotsvarande sétt nyanse-
ra aven detta budskap. Efter-
som Sten Levander siger sig
héllamed om att vi behover en
balanserad diskussion & det
beklagligt att hans eget inléagg
inte &r det.

Ragnar Levi

|&kare och journalist, SBU

Uppmarksamma
forhdllandena
for psykiskt
sjuka i Ryssland!

Ett reportage i TV fran ett
gukhus for psykiskt sjuka
inom forutvarande Sovjetunio-
nen oroar just nu. Férhallande-
na synes flagrant miserabla.
Utmarglade, uppenbart sval-
tande patienter i avsaknad av
livets nddtorft och utsatta for
uppenbar vanvard exponeras
for var insyn.

Men vem bryr sig?Vad gor
svenska psykiatrer? Har de

1997

sokt skaffa sig ndgon informa:
tion't ex genom studiebesok pa
ort och stélle? Vi vet av erfar
renhet att om nagon kan bli
dsyna vittne, kan till och med
de mest hérdhudade myndig-
heter dér bli aktiverade. At-
minstone for skams skull!

Gor en studieresa!

Vart fordag: Sand snarast
en studiegrupp svenska— alter-
nativt nordiska — psykiatrer,
kuratorer och gukskéterskor
dit for att kunna rapportera i
mediernavid hemkomsten.

HansHartelius
docent i psykiatri,
Lunds universitet

Elisabet Hellstrom
kurator, Lund

Albumin ges
for frikostigt

Henrik Zetterstrom har i en
medicinsk kommentar i L&kar-
tidningen 9/97 diskuterat att al-
bumin fortfarande ges pa tvi-
velaktiga indikationer [1]. Vi
valkomnar hansinlagg och vill
for att forstérka effekten redo-
visa egna erfarenheter tydande
pé en altfor frikostig instéll-
ning att ordinera albumin som
kolloidsubstitution vid vétske-
volymforluster.

Vi har undersokt i vilken
frekvens albumin valdes som
forsta kolliodsubstitution jam-
fort med dextranldsning vid
Akademiska sukhusets Kir-
urgklinik avseende Kkérlkirur-
giska patienter (aortakirurgi)
respektive vid stora gastroin-
testinalaingrepp (total gastrek-
tomi) och ingrepp fér kolo-
rektal cancer.

For de kéarlkirurgiska pati-
enternavar albumin forstakol-
loidsubstitution i 20 procent av
fallen under 1993; 50 procent
1995. Motsvarande siffror for
kolorektal cancer var 57 pro-
cent 1994 och 60 procent 1995.
Beddmningen baserar sig pa
139 konsekutiva patienter som
genomgétt aortakirurgi och
157 konsekutiva patienter som
genomgatt stora gastrointesti-
nalaingrepp.

Forandringentill dkad albu-
minanvandning har inte vare
sig p& intensivvérdsavdelning
eller pa kirurgisk vardavdel-
ning lett till forbéttringar som
tar sig uttryck i kortare vardti-

der. Som Zetterstrom pépekar
ar priset (enligt Fass) mellan
5-7 ganger hogre for albumin
an for de syntetiska kolloider-
na. Valet av forsta kolloidl6s-
ning vid kirurgiska ingrepp
saknar sdledes inte ekonomisk
implikation. Det ror sig sanno-
likt om en besparingspotential
p& nagra hundratusen kronor
per ar paenkirurgklinik av den
storlek som finns pa Akade-
miska §jukhuset.

David Bergqvist

professor i karlkirurgi,

kirurgiskakliniken,

Akademiska §jukhuset,

Uppsala

Ulf Haglund

professor i kirurgi

Cecilia Karlmark

leg siukskoterska
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Utlandsvérd vid
reumatoid artrit
gar ej att jamfora
med sjukhusvard

Det &r vérdefullt att resulta-
ten av utlandsvard for reumati-
ker kunnat dokumenteras [1,
2]. Reumatikerna har genom
Ingidld Hafstréms undersok-
ning (L&kartidningen 12/97)
fétt nya fakta som stéder den
erfarenhet som mangareumatl-
ker redan har, att utlandsvard
kan vara till stor nytta. Vi har
daremot svart att forstd den
kostnadsjamforel se som avslu-
tar artikeln. Att jamfora kost-
naderna for rehabilitering vid
utlandsvérd med kostnaderna
for vard vid reumatikersjukhus
ar g adekvat.

For det forsta har reumati-
kerjukhusen en helt annan
niva for omhandertagande.
Detta géller personabeman-
ning pa vardavdel ningar, sjuk-
gymnastik och arbetsterapi.
Det galler ocksd utrustning,
t ex singar, madrasser, teknis-
ka hjadpmedel, mgjlighet till
dietmat osv, men ocksa kon-
sulttjanster som ortoped, orto-
pedtekniker, handkirurg m fl.

For det andra &r patienterna
som kommer i anjutande av
utlandsvérd en  selekterad
grupp. Demastekunnaklaraav
gélva resan och vara ndgot s
nér funktionellt sjévstandiga.
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