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Bast rytta av stralbehandling
vid tidig bréstcancer hos uagvinnor
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Lakartidningen vill uppmuntra ldsarna att sjalva skriva kommentarer och referat
av systematiska dversikter med relevans for en bredare lasekrets.
Uppslaget »Nya ron» tar upp evidensbaserad medicin med betoning pa referat av
bra systematiska éversikter och metaanalyser. Andra aktuella artiklar som beror
evidensbaserad medicin kan ocksa vara av intresse for tidningens lasare.
Om du vill skriva Kontakta Mats Eliasson, medicinsk redaktor.
Mats.Eliasson@nll.se
eller 070-513 02 93.
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