lyckats med att forklara vilka olika ty . .

per a instrument somiffins tillgangliga Va|k0mmen |ansel’lng

i Sverige och hur de kan @éndas. Det . -

stora intresset for litteratur inom orara AV andenSbaserad med|C|n

det inner vi gladjande. Vhar darfor

satt samman ett uavartiklar om PET  Lakartidningens lanseringvaevi- att tillsatta epertgrupper som, sa gott

och cancerdiagnostik (n=166) sondensbaserad medicin (EBM) ar hjartligtlet gr, gor sig oberoende fran bade ytt

finns tillgangliga pa institutionens hem valkommen (se artiklar i detta nummerre patryckningr och gnatypoteser nar

sida (wwwklinfys.mas.lu.se). 31 va sidorna 2710-3, 2722-3, 2726-8, 2730man samgtsgrant utérderar fekterna

dessa artiklar ar publicerade ar 2000. 2). De flestawaoss vill ju \eta hur éfek-  av olika metoder att stalla diagnos och
Vi ar pa intet satt frammande faie  tiv en behandling ar eller hur tillforlitlig behandla sjukdom. Det ar just i desys

densbaserad sjuéwd. Som idlutbilda en diagnostisk metod.dDetta later td  tematiska Gersikterna som 9B visat

de kliniska fysiologer har vi tillampat vialt fér utomstdende men det genuinain styrka.

detta synsatt inom diagnostisleri intresset ar fordnansirt nyvaknat. Tyvarr agnar SB sig vid enstaka
samhet langt innan det blenondant. Forr kunde behandlingsreknmen tillf allen &en at asiktsbaserad medicin,
dationer grundade enbart patshskap exempelvis nar manay ut en @mmat
Flera skal for diagnostik och Bepréad Erfirenhet accepteras,dags lonsensusrapport om pention

Peter Nygren har naturligtvis ratt iaven i de &ll da \etenskap utgjordesa dar framfor allt kapitlet om fett idsten
att det ar viktigt att se till helédvdked-  Epidemiologi, Biolemi och Mode eller holl 1ag standard [3]. fbts kritik fram:
jan. Om de terapeutiska mojligheternda Beprérad Erfirenhet ar liktydigt haller man i ettdrskt reklamblad felak
ar bgransade kan diagnostik natudigtmed Exangelium, Brodraskap och Makt.tigt att rapporten ar en systematisk ge
vis vara futil. Idag ar makten omfordelad, brodraskanomging ad modum EBM.

Att ge underlag for terapi ar dockpet splittrat och eangeliet ifra@satt. Ett liknande bekmmer ar att en del
bara ett skal\aflera att bedsia dia Idag ar vi pa &g »fran asiktsbaserad tillav de godtyckligt utalda representan

gnostik. Andra kan ara att soka fér evidensbaserad sjubvd» [1]. ter som sprider SBs tudskap utanfor
klaring till patientens symtom, att ge storstaden ibland skar vag for alltfor
underlag for prognostisering eller att ut ~ Statistisk metod |6sa tyglar Darutdver finns det dierse
vardera gien terapi (inom detta omwa  och sunt Brnuft sjalvutnamnda representanter for EBM

de tycler man som diagnosgk ofta att Egentligen ar EBM ingetdastigt. som dyler upp med genhandigt ihop
det &r klent bestallt medielensbasen). Man tillampar statistisk metodik ochsnickrade riktlinjer som man kallar
Kraven pa precision och smartgransunt fornuft i genomférandet och telk »evidensbaserade» och darigenom-hop
sen for lostnader i diagnostiin kan na  ningen & randomiseradedntrollerade pas & genomslag for sina idéer
turligtvis vara olika beroende pa syftetinterventionsstudier ellenvadiagnostis
Detta problem&mplex hanteras bast i ka studierOm inga randomiserade stu  Genuint sanningsstkande
en dialog mellan olika specialiteter  dier finns arrdder man fran behandling Den &idensbaserade medicinen re
utom vid myclet riskabla tillstdnd. Om presenterar enetenskaplig uppstram
Evidensbaserad medicin inte det inns mang studier gér man en&v ning och ett genuint sanningsstkande
detsamma som centrala delet  lificerad bedomningvadem som &ar som inte lbmmer att std oemotsagt och
Vi vander oss mot synsattet att-e valgjorda och detta enligt i fofig upp som vi gemensamt maste sikvom.
densbaserad sjuéivd nodvndigtvis in  stallda kriterier Las de systematiskavérsikterna
nebar tillampningwacentralt uthrdade Nar det giller diagnostiska test tarfrdn SBJ och Cochrane Library! Pre
dekret. Hur detda karagninns viatu- man \ederborlig hansyn till pralen numerera pa Clinical Evidence (www
multet kring introduktionemamagnet sen & sjukdomen i frag. Det visar sig evidence.og)! Folj Lakartidningens
resonanstomogriafi Sverige. Denna da att generell screening efteranliga  artiklar om @idensbaserad medicin
teknik, som for en del forefoll alltfor tillstand oftast blir meningslos pa grundunder \aren!
kostsam och erflodig, skulle nog avextremt stor andeHiskt positva test. Stafan Lindebeg
grant prevas uti Uppsala for att darefter med dr universitetslektgrsamhalls
om den bednns vardig, spridas till Gri- Min favoritdefinition medicinska institutionen, Uversk
ga delar & landet. Det drojde inte lange  Min favoritdefinition av EBM &r »en tetssjukhuset MAS, Lunds weirsitet
innan \erkligheten @llde, snarare an samwetsgrann, tydlig och omdémesgill Stafan.Lindebeg@smi.mas.lu.se
kartan. tillampning a det for ndrarande basta
En ging \ar Swerige en ledande na kunskapsunderlaget for beslut odrar Referenser
tion i medicinsk uteckling. Far SBJ  av enskilda patienter» [2]. Nyekorden 1. Levi R. Evidensbaserad sjukvard. Vard pa
rada ar det wksamt om vi i framtiden for mig ar har »sanmetsgrann», »tyd sakrare grund. Lundstudentlitteratur,

kan folja utvecklingen ens pa behorigtlig» och »omdémesgill». 1998. .

avstand. Mats Eliasson ger iackans Lékar 2. ﬁg%%té DF&BF_*'CQQL,";,?C’;YQ’SE;S?}I‘;’;;?”‘;V;
Per Wollmer tidningen (sidorna 2726-8) en utmarkt How to practice and teach EBM. Churchill
professoydverlakare introduktion till EBM. Han ser systema _ Livingstone, 1997.
Sven ¥lind tiska litteraturdersikter som basrkty- 3 '—angret_"v OCgéJSttre ha'sta - efg?p%?rt om
docent, chefsierlakare; bada vid get i EBM. Och s& &r det nog, framfor Prevention. sbu-rapport nr 1sc. stec

o . . - o > holm: Folkhalsoinstitutet i samarbete med

kliniskt fysiologiska adelningen, ) allt pa SBJ dar han sjalv arbetar Statens beredning for utvardering av medi
Universitetssjukhuset MAS, Malmd  SBU fyller en viktig funktion genom  cinsk metodik (SBU), 1997. >
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