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En dag pa polyfarmacimottagningen

[([De senaste 50 arens framsteg
inom farmakologin dr impone-
rande. I ett verk om ldke-
konstens historia sedd ur patien-
ternas perspektiv borde Taga-
met och Losec dgnas ett helt ka-
pitel. Hur mycket lidande har
inte dessa preparat sparat. Ung-
domar vetnog inte lingre vad en
magsur person ér. Denna klas-
siska méanniskotyp har nistan
utrotats i var del av varlden, till
lycka for alla.

Ett verklighetsnéra exempel
Likvél kan man som distriktsla-
kare inte lata bli att undra vart vi
ar pa vag.

Lat mig ta ett fingerat men
verklighetsndra exempel, fru A.

Hon &r 75 ar. Av sin gynekolog

har hon fétt Oestriol och Detru-

sitol mot inkontinensbesvar.
Bentithetsmétning efter radi-
usfraktur har avsldjat osteopo-

ros, som behandlas med Fosa-

max och Calcichew d-3. Efter makens
dod for nagra ar sedan blev fru A depri-
merad. Cipramil hade god effekt. Tva
ganger har hon forsokt sluta, med for-
stimning som foljd.

Samma sak med Imovane. Med dem
sover hon gott. Utan dem ligger hon i
timmar och vrider sig i sdngen, innan
hon somnar. Pa grund av gastroskopive-
rifierad refluxoesofagit star hon pa Lo-
sec. Dessutom har hon sin hypertoni och
bensvullnad, vilka bada svarat bra pa
Normorix mite.

Forra aret avslojades att kolesterol-
vardet var 7,2. Enligt de senaste riktlin-
jerna lade man da till Zocord. Hoger hoft
varker. Dér finns en begynnande artros.
Patienten vill &nnu inte bli opererad men
behdver Naproxen x 2. Hon tar Vi-Sib-
lin for tarmen och Fenuril for det torra
skinnet. Trombyl holl jag pa att glomma,
men det dr ju numera standard.

Hon kénner sig i stort sett frisk!

Mairk val! Fru A kinner sig i stort sett
frisk. Hon spelar bridge och boule, sitter
i pensiondrsforeningens styrelse och var
nyligen pa semester i Thailand. Nér hon
far sin hjartsvikt, kanske finns den dér
redan, maste vi ta till ACE-hdmmare,
betablockerare och kanske spironolak-
ton och langverkande nitro. Skulle hon
fa tecken pa demens, r det viktigt att ti-
digt sdtta in moderna bromsmediciner.

Pa kontroll en gang om aret

En gang om éret kallas fru A till vard-
centralen. Hennes ldkare skulle da gdrna
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Fru A och medicinerna.

vilja gé igenom indikationerna for de
olika medicinerna. Men det ar knappast
vad fru A 6nskar sig. Hon vill berédtta om
sin senaste forkylning och den langdrag-
na hosta som f6ljde trots att hon vacci-
nerat sig for influensan. Nu ar den vis-
serligen nistan dver, men doktorn bor ju
veta. Och sa ér det den dédr vaxproppen
som alltid bildas i véinster ora, aldrig i
hoger. Dessutom skulle hon vilja ha re-
miss till 6gonkliniken, eftersom hon
borjat se suddigt.

Aterbesok?

Vi tar blodtrycket, undersoker hjirta,
lungor, héfter och fotter, rensuger — inte
utan svarighet — horselgdngen, 6gon-
mikroskoperar, oftalmoskoperar och
provar visus. Den avsatta tiden, som i
tidboken gar under beteckningen »blod-
tryckskontroll«, dr nu ute. Visst dr det en
viélsignelse att det i datorns medicinlista
finns kommandot »fornya«.

Medan recepten rasslar fram, funde-
rar jag pa att ge en snar aterbesokstid for
allt det som vi inte hinner med idag. En
blick i tidboken far mig dock pa andra
tankar. Flera besok per ar ser for dvrigt
inte riktigt bra ut i statistiken. Det dr sa-
dant som privatpraktiker dgnar sig at (i
VINSTSYFTE!). I stillet ordinerar jag
prover, sdger adjo och ater om ett ar.

Nir fru A reser sig, kommer hon pa en
sak. Ur handvédskan letar hon fram en
lapp, péd vilken det med gammaldags
handstil star »Celebra«. Skulle hon kun-
na fa det? Det skall vara s& bra mot vark.
Sjélv slér det mig att jag glomt att regi-
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strera rokvanorna. Vi har en pagaende
studie om det.

Fru A kommer att bli vanligare

Alla patienter dr inte som fru A, men hon
ar inte ovanlig och kommer att bli vanli-
gare. Forskrivningen av SSRI och pro-
tonpumpshdmmare har vil natt taket.
ACE-hdmmare, statiner, bisfosfonater
och bromsmediciner mot demens anses
déremot dnnu vara gravt underforskriv-
na.

Ar jag gammalmodig?

Kanske dr jag gammalmodig. Modern
polyfarmaci dr mahinda inte konstigare
an att vi bar glasdgon och horapparat och
omger oss med TV, stereoanldggning,
bandspelare, minirdknare, datorer och
mobiltelefoner.

Men hirom kvillen horde jag Barbro
Westerholm pa Rapport klaga Gver att
gamla méanniskor far alldeles for manga
mediciner. De mér inte bra av det.

Cirkelns kvadratur? Eller lakekonst?
Sa sitter vi dér. Vara patienter skall inte
formenas effektiv behandling mot
hjart—karlsjukdomar, benskorhet, de-
pression, demens etc (listan kommer i
takt med den medicinska forskningens
landvinningar att bli allt langre), men
samtidigt skall polyfarmaci undvikas.
Cirkelns kvadratur? Eller lakekonst?
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