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Forfattarens egna syften
med boken &r enligt férordet att
belysa de stérre artérernas be-
tydelse vid hypertonisjukdo-
men och att till &mpa patofysio-
logiska mekanismer pa be-
handlingseffekter. Han gor re-
dani forordet klart att fleraom-
raden maste utelamnas da den
enorma mangd information
som finns inte medger en hel-
tackande Gversikt over amnet.

Han gar igenom basal blod-
trycksfysiologi och definitio-
ner, och flera kapitel agnas a
cirkulationsfysiologi och beto-
nar betydelsen av artarsyste-
mets elasticitet (compliance)
och de effekter denna har pa
den arteriella pulsvagen. Min-
skad compliance medfor sa
sméningom stigande systoliskt
blodtryck och reducerat diasto-
liskt blodtryck och leder till
samre koronarperfusion och
Okad risk for vansterkammar-
hypertrofi. Safar refererar hér
delvis till en del egna studier
med  applanationstonometri
och ndgot om doppler. Compli-
ance och graden av arteriella
strukturella foérandringar har
inte minst betydelse for for-
stéelsen av hogt blodtryck hos
aldre.

Safar kritiserar i flera avse-
enden tolkningen av de forsk-
ningsresultat som ligger till
grund for de rédande behand-
lingsprincipernavid hypertoni,
da man inte konsekvent skiljer
pa olika karlomraden. Storre
vikt bor dver huvud taget fastas
vid destorre artérernas struktu-
rella kéarlférandringar, och
aven hypertonibehandlingen
bor anpassas for att forbéttra
compliance.

Pétalar brister

i de stora studierna

| de stora hypertonistudier-
na har man sett positiva be-
handlingseffekter fér slagan-
fall och hjértsvikt men inte for
ischemisk hjértsukdom. Safar
uppméarksammar en del svag-
heter i de stora studiernas de-
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sign. Inklusionskriteriet i dessa
studier har varit diastoliskt
blodtryck som altsd i huvud-
sak aterspeglar perifer resi-
stens, siledes pa resistens-
kérlsniva och inte de radande
kérlforandringarna i de storre
kérlen dér de kliniska konse-
kvenserna av hypertoni ager
rum.

Dessutom missar man vid
inklusionen en grupp av hdg-
riskpatienter som har en stor-
kérlssjukdom med higa systo-
liska blodtryck och som en
foljd av detta ett sankt diasto-
liskt blodtryck. Dessapatienter
kvalificerar sig alltsd inte for
inklusion i studierna. Safar ex-
emplifierar detta med SHEP-
studien som endast hade systo-
liskt blodtryck sominklusions-
kriterium och som visat klart
signifikant reduktion aven av
koronarsjukdom.

| de studier som ingdr i me-
taanalyserna har framfor allt
anvantsdiuretikaoch betabloc-
kerare, sominte paverkar com-
pliance i de storre karlen i n&
gon hogre grad. | studierna ser
man darfor ingen forbéttrad
compliance, varfor, av skd
som t ex lang studieduration,
systoliskt blodtryck stiger och
diastoliskt blodtryck sunker,
vilket utgdr en »confounding
factor» och gor tolkningen av
resultaten osaker. Metabola ef-
fekter av terapin paverkar ock-
s& compliance negativt vilket
komplicerar bilden ytterligare.

Man har enligt Safar i
manga studier inte kunnat skil-
japabl odtryckseffekter och di-
rektaeffekter pakarlstrukturen.

Ofulistandigt budskap

Sammanfattningsvis & bo-
ken liten och kompakt och for
fram ett budskap som bygger
pa kénda fenomen avseende
kardiovaskuldra konsekvenser
avhypertonisjukdomen. Inne-
hallet ar, som Safar sjalv upp-
ger i forordet ofullstandigt.
Hér saknas viktiga bitar i den
arteriella  regleringen, tex
nervsystemets roll, feed-back-
system, baroreceptorfunktio-
ner och autoregulationen inom
olika karlomraden. Endotel-
funktionen ber¢rs endast i for-
bigdende, liksomt ex renin-an-
giotensinsystemet.

Genom denna begrénsning
blir budskapet tyvéarr ofullstén-
digt behandlat, varfér en mer
innehdllsrik och nyanserad bild
av den kardiovaskuléra regle-
ringen hade varit onskvard.
Synpunkterna pa de stora hy-

pertonistudierna fortjénar att
diskuteras men tillfor inga
egentliganyheter.

Diskussionsstimulans

Boken &r sdledes enligt for-
fattareninte att betraktasomen
komplett Oversikt i @mnet utan
mer som ett bidrag for att sti-
mul era diskussionen kring om-
radet och vander sig siledes i
huvudsak till den hypertoniin-
tresserade, kanskei forstahand
specialisten. ¢

Dermatologi
med medicin-
historiska
undertoner

Alf Bjornberg, AnneMarie
Bjornberg, Eva Tegner. Hu-
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1997. Prisca225 kr. ISBN 91-
872280-6-0.

Recensent: leg |ékare Mar-
cus Skogh, Link&ping.

Vem vore béttre [dmpad att
dtasigdettadgmne&n Alf Bjorn-
berg, som med EvaTegner som
medforfattare och AnneMarie
Bjornberg som illustrator
astadkommit en mycket attrak-
tiv och néjsam bok? Inom ra-
men av 168 sidor finns om-
kring 150 olika véxter och ve-
getabiliskaprodukter presente-
rade, dels med text, dels med
exkvisita illustrationer pa mer
&n varannan sida. Dér finnstill
och med en illustration av kry-
sarobintradet, som aldrig av-
bildatsforran i borjan av 1990-
talet.

Dessutomtillkommer enin-
troduktion med vaxterna som
basfoér diverse hudterapeutika,
ett avsnitt om olika typer av
vaxtdermatiter och diagnostis-
ka testmetoder, kliniska foto-
grafier av vanliga typer av
vaxtframkallande dermatoser
och ett omfattande register.
Kvar blir ett mindre utrymme
for beskrivning av de olika
véxterna presenterade familje-
vis i afabetisk ordning. Pre-
sentationen blir dérfor kort och
mera kaseribetonad.

Imponerande

kunnigt

Hela tiden dyker det upp
rikligt med associationer till
folkmedicin, klassisk kultur-

I AKADTINNINCEN o \/OI' VM OA o

CCUDEN
L30°H

C‘F‘ix TERNA

4 i
M"‘

Rii Ryasiii
A blamy Baaspa,
s Tieman

historia, religionshistoria och
mytologi, etnografiska detal-
jer, klassiskaforsok till kemisk
krigféring, mord och simula-
tioner av gukdom, dessutom
rikligt med geografiska utflyk-
ter. Imponerande  kunnigt
gjort! Ibland springer associa-
tionerna snabbt och kanske
onodigt 1angt ivag, vilket for-
fattarna ocksa & medvetnaom
(»... redan beskrivet i Vols-
ungasaga; Volsung var far till
Sigmund och farfar till Sigurd
Fafnesbane, vilket kan vara
onodigt att veta.»).

Sakfelen &r fa. Jag kan bara
tillagga att jag ocksé trodde att
trisoralenet »inte finns i natu-
ren», men har nyligen funnit
uppgift om att det finnsi infek-
terade exemplar av selleri. St
Johannesdrten kan vara ljus-
sensibiliserande, dock inte pa
grund av psoralener utan pa
dessinnehall av hypericin.

Precids men

humoristisk ton

Négrafafelstavningar finns
i texten, men sddant kan man
kanske fa tdla. Men reciner,
som oftadterkommer i beskriv-
ningarnahar jag svart att forsta
mig pd, rimligen bor det vara
resiner, men kanske énnu hell-
re hartser. Talolja & ett be-
grepp som kanske anvands lite
odefinierat, eftersom en viktig
exportarti kel fran Sverigeéren
biprodukt frén cellulosaindu-
strin, som till och med pé eng-
elskafatt det lustigaoch under-
fundiga namnet »tal oil».
Sprakstilen & nérmast vad jag
ville kalla lite besvérande pre-
cids, men uppvégs av underba-
ra humoristiska vandningar.

| forordet hoppas forfattar-
naatt dennalilladermatologis-
ka bukett med sina medicinhi-
storiska undertoner skall ge en
stunds forstroelse. Det gor
verkligen denna bok, som jag
inte minst vill rekommendera
p& grund av de synnerligen
estetiskt tilltalande illustratio-
nerna, en njutning att se pal -
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