The Lancet stoder danska forskare gentemot brostcancergruppen

Mammografiscreening vallar
konflikt inom Cochrane

Mammografiscreening har blivit
en kontroversiell fraga dven
inom Cochrane Collaboration.
The Lancet valjer sida i konflik-
ten. Socialstyrelsen star fast vid
sin tidigare uppfattning.

[(IDe tva danska Cochraneforskarna Ole
Olsen och Peter Gotzsche hivdade forra
aret (LT 2000 nr 4, Lancet 2000 nr 355)
att det inte finns vetenskapliga beldgg
for att mammografi minskar dodlighe-
ten i brostcancer. I en ny rapport har de
utvecklat sin kritik.

Cochranes brdstcancergrupp, som i
forviag godként hur arbetet skulle ldggas
upp, har granskat slutresultatet och mot
de tva forskarnas vilja gjort vissa dnd-
ringar i sammanfattningen till forman
for mammografi. Denna dndrade ver-
sion publicerades den 20 oktober i
Cochrane Library som finns pa nitet.

Subjektiva andringar

De danska forskarnas version finns till-
ginglig pa tidskriften the Lancets hem-
sida. En sammanfattande artikel av de
tva forskarna publicerades i Lancet den
20 oktober. I samma nummer far de ock-
s stod av tidningens chefredaktor Ri-
chard Horton, som i en ledarkommentar
anser att brostcancergruppens dndringar
ar baserade pa subjektiva skdl och att
detta sdnker Cochranes trovardighet.

Olsen och Getzsche har gatt igenom
sju stora studier som legat till grund for
beslut om mass-screening. Det veten-
skapliga underlaget har brister, anser de.
De har bland annat funnit att d&ven kvin-
nor i kontrollgrupperna screenats, att
oklara dodsorsaker hanforts till brost-
cancer i hogre utstrackning i kontroll-
grupperna dn i forsoksgrupperna.

Efter metodologiska kriterier har de
sju studierna rangordnats i fyra kvali-
tetskategorier: hog, medel, lag och un-
dermalig kvalitet. Ingen befanns ha hog
kvalitet. Tva betraktades som medel-
mattiga (Malmé och Kanada), tre som
lagkvalitativa  (Kopparberg/Ostergot-
land, Stockholm och Géteborg) och tva
som undermaliga (New York och Edin-
burgh).

De tvé bésta studierna sammanslagna
visar ingen sdnkt relativ risk for dodlig-
het i brostcancer efter 13 ar (0,97) me-
dan de av lag kvalitet gor det (0,68 ). De
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senare kan man inte ta fasta pa, enligt de
tva forskarna. Men om dessa studier slés
samman blir den relativa risken for dod-
lighet istéllet 0,80. Denna sista uppgift
har brostcancergruppen lagt till i sin
sammanfattning av Olsen och Getz-
sches rapport, ndgot som de tva vinder
sig emot.

Den andra laddade fragan ar de tva
danskarnas slutsats att mammografi le-
der till en 6kad — underforstatt onodig —
anviandning av aggressiv behandling.
Detta finns med i deras egen samman-
fattning av rapporten men &r uteslutet i
Cochranes brdstcancergrupps version,
ocksa detta mot Olsens och Getzsches
vilja.

En slutsats som Cochrane Collabora-
tion dock stéller sig bakom ar att kvin-
nor, kliniker och beslutsfattare bor 6ver-
véga det faktum att det inte finns nagra
palitliga bevis for att mass-screening
med mammografi minskar dodligheten i
brdstcancer innan de bestimmer sig for
om de ska delta i eller stodja mass-
screening.

SBU, Statens beredning for medi-
cinsk utvérdering, har till uppgift att kri-
tiskt granska de medicinska metoder
som anvands inom den svenska sjukvar-
den och objektivt utvirdera dess kostna-
der, risker och nytta. Dér kan man &nnu
inte kommentera Cochranerapporten:

Gotzsche och Olsens rapport, oavsett
version, har inte fatt Socialstyrelsen att
dndra uppfattning. Det sdger Mans
Rosén, chef for Epidemiologiskt
centrum.

—Det dr ungefiar samma innehall i den
hér rapporten som i den de kom med for
ett ar sedan och som vi var ganska kritis-
ka emot. De gér in pé teknikaliteter och
g0or en hel del spekulationer utan empi-
riskt underlag.

— Expertgrupper —vil s ansedda som
Cochrane — i Kanada, England, Holland
och USA, till exempel National Cancer
Institute i USA, har kommit fram till att
mammografi har effekt pa dodligheten i
brostcancer.

Socialstyrelsens dddsorsaksstatistik
for 1999 som presenterades for tva veck-
or sedan visar att dodligheten i brostcan-
cer for kvinnor i &ldern 50-74 ar har
minskat med 19 procent sedan 1987.

Det ér framfor allt kvinnor i den al-
dern som erbjudits mammografi, vilket

talar for att mammografi haft effekt,
dven om orsakerna till nedgangen kan
vara flera, enligt Mans Rosén.

I andra europeiska ldnder med sam-
ma grad av insjuknande i brostcancer
som Sverige men utan generell mammo-
grafiscreening ser man inte samma ned-
gang, inte heller bland svenska kvinnor i
andra aldersgrupper.

Diskussion i februari

—Men Socialstyrelsen ar beredd att lyss-
na pa ny kunskap och dérfor har vi in-
bjudit bade kritiker och foresprakare till
en diskussion om mammografiscree-
ning i februari.

Cochrane Collaboration ér en inter-
nationell sammanslutning av forskare
som utvéarderar medicinska behandling-
ar. Forskarrapporter granskade och pub-
licerade av Cochrane Collaboration har
sarskild tyngd tack vare att granskning-
en foljer en sirskilt rigords och systema-
tisk metod. Nér det giller mammografi
och brdstcancer ér det Cochranes brost-
cancergrupp som gar igenom rapporter-
na.

Hela Olsens och Getzsches rapport
med ursprunglig sammanfattning kan
lasas pa http://image.thelancet.com/lan-
cet/extra/fullreport.pdf. Cochranes
brostcancergrupps version kan ldsas pa
Cochrane Library pa nitet och dess sam-
manfattning finns pa
www.cochrane.org/cochrane/revabstr/a
boo1877.htm.

Elisabet Ohlin

Hepatit C-smittade far ersattning
[ Personer som fatt hepatit C genom
blodbaserade ldkemedel ska ersittas
med ett engéngsbelopp pa 250 000 kro-
nor per person. Det har Lakemedelsfor-
sakringsforeningen beslutat.

Det ror sig om patienter med blodar-
sjuka eller med primér immunbristsjuk-
dom och som behandlats med likemedel
framstillda av blodplasma under 1970-,
80- och borjan av 9o-talet, innan done-
rat blod borjade testas for hepatit C.

Den smittade maste registreras som
smittbarare och ar skyldig att berétta for
lakare, tandldkare och sexpartner om sin
smitta. Ersdttningen betalas ut oavsett
om smittan lett till symtom. ¢
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