hént patient. Vinsterhinthet kan pa sa
sitt maskera att nagot allvarligt ar under
uppsegling i vanster hjdrnhalva.

Néarmare kontroll uppdagade hjarntumér
En anhorig till mig fick diagnosen ut-
brandhet och sjukskrevs i april. Vid en
rutinundersokning hos optiker i slutet av
maj rekommenderades han att ta kontakt
med 6gonldkare for vidare koll — gérna
direkt, pa 6gonakuten. Ogonlikaren re-
mitterade omedelbart vidare till akuten,
dér en datortomografi togs och diagno-
sen hjarntumor fastslogs. En vecka sena-
re fick den anhoérige besked om att tu-
moren (troligen ett glioblastom) ej var
behandlingsbar. Han &r vinsterhédnt och
har sitt talcentrum troligen nagonstans i
hdger hjarnhalva.

Jag vill darfor uppmana ldkare att ute-
sluta eventuella differentialdiagnoser
innan diagnosen utbrindhet stélls!

Eva Molleborn
Stockholm

Kronisk trotthet
tillhor kanslolivets
domaner

[MDe tva intressanta artiklarna om kro-
nisk trotthet i Lékartidningen 34/2002
[1, 2] ger anledning till foljande reflek-
tion.

Oforklarlig trotthet som inte ar
kroppsligt utlost tillhor kénslolivets do-
miner. Nar det géller kinslolivet dr den
objektinriktade vetenskapen vérdelos.
Det enda man kan méta dr kénslans
kroppsliga spar och dd med mer eller
mindre osdkra skattningsmetoder.

Niar medicinen nalkas kénslolivet
med vetenskaplig metodik gér man sam-
ma tankefel som parapsykologerna, vil-
ka, for att gora disciplinen rumsren, an-
véant vetenskaplig metodik i ett arhund-
rade utan att komma négon vart.

Lika lite som man kan méta kénslo-
missig utstralning (karisma), lika lite
kan man med framgang dissekera dess
motsats.

Bjorn Rosendal
fd overlikare, konstndr och forfattare,
Laholm
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Far forfattarna sjélva hitta pa vad som
galler ifraga om jav och intressekonflikter?

(I Lakartidningen 30-31/2002 fore-
kommer tva uppsatser forfattade av Ulf
Persson, Anders Anell och Stefan Jend-
teg i nagot olika ordning (sidorna 3128-
31). De ar samtliga anstéllda vid Institu-
tet for hilso- och sjukvardsekonomi
(IHE), fran vilket institut bidragen hér-
ror. Sa vitt jag vet dger Apoteket AB
fortfarande IHE — som tidigare dgdes av
lakemedelsindustrin. Eftersom artiklar-
na handlar om liakemedelspriser torde
Apoteket AB ha ett betydande intresse
for de forhallanden som forfattarna dis-
kuterar.

Vad menas med jav?

Forfattarna uppger att de inte har ndgra
potentiella bindningar eller javsforhal-

Redaktionell kommentar:

landen samtidigt som de dr anstéllda vid
IHE. Om detta inte anses vara en »po-
tentiell bindning« som innebar risk for
intressekonflikter forstar jag inte vilka
forhallanden som skulle kunna vara det.

Behover Lékartidningen ange vad
man menar med jiv och intressekonflik-
ter for att forfattarna skall veta vad de
skall uppge? Om varje forfattare sjalv
hittar pa vad som géller spelar de s k de-
klarationerna inte ndgon roll.

Jamfér med den deklaration Lars-
Gunnar Gunnarsson och Borje Ekman
avger pa sidan 3141 i samma nummer
som klargor vilka samband som géller.

Lars Werko
professor, Stockholm

Koppling till intressenter som kan gynnas
eller missgynnas skall framga

[DAtt uppfattningarna om vad som utgor
potentiella jiv- och intressekonflikter
kan variera framgér klart av Lars
Werkds inldgg.

Den bidrande tanken i Lékartidning-
ens forfattaranvisningar ar att forfattarna
skall 1dmna upplysningar om férhallan-
den som inte uppenbart gar att utldsa ur
forfattarpresentationen.

Mer konkret: Om en forfattare med
universitetsadress mottagit ekonomiskt
stod for sin studie fran foretaget XYZ sa
bor detta redovisas, men om samme for-
fattare 4r medicinsk radgivare i foretaget
XYZ och detta framgar av forfattarpre-
sentationen kan potentiella intressekon-
flikter negeras eftersom bindningen till
foretaget framgar.

Det aktuella fallet

I det aktuella fallet har forfattarna till en
del tolkat intentionen med jévsdeklara-
tionen ritt, eftersom deras anknytning

till IHE redovisas klart. Den upplysning
som dock saknas i sammanhanget ar
IHEs stéllning gentemot Apoteket AB
och det faktum att Apoteket AB skulle
kunna ha intresse av att paverka arti-
kelns utformning. Hér har forfattarna
inte observerat var uppmaning att nim-
na eventuella kopplingar till foretag eller
organisationer som direkt kan gynnas el-
ler missgynnas av hur en enskild artikel
ar utformad (Lékartidningen 2002:98;
1662-3).

Angéende Lars-Gunnar Gunnarssons
och Borje Ekmans deklaration péa sidan
3141 sd dr den foredomligt uttdmmande.
Fran redaktionell synpunkt ar det dock
positivt om foérekomsten av eventuella
bindningar negeras pa ett mer kortfattat
sétt.

Josef Milerad
medicinsk chefredaktor,
Lékartidningen
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