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Il Denna bok avhandlar hjirnans ut-
veckling under dess mest kritiska ut-
vecklingsfas fran konceptionen till
ndgra ars dlder. Boken tar sin start i ett
mycket lidsvért kapitel, som torde in-
tressera alla som nagon gang har re-
flekterat Gver hur tanken uppstar. Jean-
Pierre Changeux funderar hér filoso-
fiskt kring den ménskliga hjirnans uni-
ka position och om hur medvetandet
uppstar.

Virldsledande experter i forfattarlistan
I fortséttningen av bokens forsta del av-
handlas hjarnans utveckling sasom
grundforskare under de allra senaste
aren har lart oss att den sker. En impo-
nerande samling av virldens ledande
inom omradet har bidragit med avsnitt
om hur molekyldra mekanismer styr
centrala nervsystemets organisation,
neurogenes i kortex, migration, synapto-
genes, neurotrofiska faktorer, neuro-
transmission, gliacellsfunktion och ut-
vecklingen av vara sinnessystem.

I bokens andra hilft beskrivs hur
hjarnan hos fostret och det nyfodda bar-
net kan skadas, undersokas, skyddas
och behandlas. Aven hir har redak-
tionskommittén lyckats mobilisera en
imponerande samling internationella
experter inom omradet.

Kapitlen avhandlar avbildande un-
dersokningar med ultraljud och
magnetresonansteknik av sévil foster
som nyfodda barns hjérnor, moderna
tekniker som »near infrared spectrosco-
py« (NIRS) och magnetresonansspekt-
roskopi och neurofysiologiska modali-
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teter som EEG och amplitudintegrerat
EEG. Hjarnskador och behandling for
att minimera dessa hos savil det full-
géngna som det for tidigt fodda barnet
belyses i tva kapitel. Konsekvenserna
av etablerade hjarnskador diskuteras
insiktsfullt.

Slutligen dgnas ett sérskilt kapitel at
negativa konsekvenser for hjarnans ut-
veckling av att kvinnor med hotande for-
tidsbord behandlas med kortikosteroider
i syfte att mogna ut fostrets lungor.

Lasvérda historiska notiser

En mycket charmerande och l4svérd del
i boken &r de historiska notiser som pro-
fessor Lagercrantz avslutar de inledande
kapitlen med. Hilde Mangolds livsdde ar
djupt gripande. Hon fick ge upp sin for-
skargérning i samband med att hon fick
barn, och ett ar senare omkom hon i en
brand da hon fyllde pa brénsle i koks-
spisen hemma. Hennes handledare, pro-
fessor Spemanns, erh6ll 1935 Nobelpri-
set for de upptiackter han och Mangold
gjort.

Storande fargark

De flesta av bokens kapitel innehaller
bra och lattforstaeliga illustrationer. Av
trycktekniska skdl har samtliga férg-
illustrationer placerats tillsammans.
Detta dr mindre lyckat, d det ar forvir-
rande att mitt i kapitlet om elektroence-
falografi, och utan att det sérskilt angi-
vits, finna fargillustrationerna till samt-
liga kapitel. Nagon hédnvisning till var
dessa finns ges inte vare sig i de kapitel
dér de hor hemma eller i innehallsfor-
teckningen.

En skonhetsflack

En skonhetsfliack i boken &r avsnittet om
avbildande undersékningar av det
nyfodda barnets hjarna, dir undersok-
ning med ultraljudsteknik snabbt avfér-
das. Kapitlets forfattare hanvisar till att
tekniken &r undersdkarberoende och
dven behéftad med dalig sensitivitet och
specificitet. Som stod for detta anges re-
ferenser fran ultraljudsteknikens barn-
dom for 20 ar sedan. Bokens helhets-
intryck hade vunnit mycket pa om, som
motvikt till denna standpunkt, en forfat-
tare med modern kunskap om ultraljuds-
teknikens roll i utvédrdering av den ny-
fodda hjarnan ocksa hade inbjudits. Fle-
ra mdjliga sddana forskare finns i savél
Sverige som Europa.

Inspiration for grundforskare

Hugo Lagercrantz och medredaktorer
askadliggor i denna bok pé ett fascine-
rande sétt hur samspelet mellan grund-
forskning och klinik &r nodvéandigt for
att fora medicinen framat. Boken torde
uppskattas av grundforskare som héar

kan hdmta inspiration for sitt tunga arbe-
te och kunna inspirera tungt arbetande
kliniker i och med att utvecklingen fort-
satt fortgar med stormsteg.

Svenskt standardverk
I barnmedicin

Tor Lindberg, Hugo Lagercrantz, red. Barn-
medicin. 2:a upplagan. 589 sidor. Lund: Stu-
dentlitteratur; 2003. ISBN 91-44-02380-4.

Recensent: Gudmund Stintzing, docent och
barnhélsovérdséverlékare, Stockholm.

Il Det finns skél att kdnna tacksamhet
over att Tor Lindberg och Hugo Lager-
crantz har atagit sig det stora och an-
svarsfulla uppdraget att vara redaktorer
for »Barnmedicin«. Den forsta stora ut-
maningen for redaktorerna var tillska-
pandet av denna den »nya« svenska
laroboken i barn- och ungdomsmedi-
cin. Den andra blir att méta den dyna-
miska utvecklingen inom d&mnesomra-
det med aterkommande uppdaterade ut-
gavor.

Viktigt med svensk ldrobok

Den snabba utvecklingen och subspeci-
aliseringen inom omradet barnmedicin
hotar att fragmentera denna aldersspeci-
alitet. Det dr dérfor angelédget att basen
for specialiteten bibehéller sin genera-
listkaraktir och ett samhillsmedicinskt
perspektiv for att inte dmnesomradet
skall utvecklas till ett 16st sammansatt
konglomerat av specialistfragment med
bristfillig inbordes kommunikation och
sammanhang.

Den hir ldroboken sitter inte bara en
standard utan identifierar ocksa dm-
nesomradets professionella innehall och
omfattning men &ven begridnsningar.
Det finns visserligen bra utlindska
larobocker men ingen av dem kan ersét-
ta en bok dir &mnet barn- och ungdoms-
medicin inordnats i svensk kontext.
»Barnmedicin« torde dérfor tillfreds-
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Nya bocker

stilla studenten savil som generalisten
och specialisten.

Uppdaterad text i fordndrad form

Det ligger ett ansenligt skriv- och redak-
tionellt arbete bakom de 46 kapitlen av
sammanlagt 48 forfattare. Kapitlen har
uppdaterats, samtidigt som boken fatt en
mer tilltalande layout. Faktarutor, figu-
rer och tabeller bidrar till forstaelse och
overblick. Det dr dock forvanande att il-
lustrationer saknas i kapitlet barnortope-
di. Sakregistret har ocksa forbattrats.
Sammanlagt tretton kapitel berdr barnet
som individ i ett familje- och samhaills-
perspektiv. Det globala representeras av
ett vélskrivet kapitel om pediatrik i ut-
vecklingslander.

Barn- och skolhélsovarden berdr alla
barn- och ungdomar och engagerar tu-
sentals barn- och allménlédkare i Sverige.
Med tanke pé dessa verksambheters stol-
ta historia, omfattning och roll i folkhal-
soarbetet dr det emellertid forvanande
att dessa verksamheter avhandlas pa en-
dast sex sidor.

Forslag till kompletteringar
Ett nytt kapitel i tidens anda har tillkom-
mit, nimligen »Overvikt och fetmac.
Det finns sedan tidigare ett sarskilt kapi-
tel om psykosomatisk smérta men jag le-
tade forgéives efter ett dvergripande ka-
pitel om smirta och smartlindring. Ut-
vecklings- och tillvéxtperspektivet &r
ocksa tillgodosett i flera kapitel om bl a
genetik, lakemedel, centrala nervsyste-
met och den psykomotoriska utveck-
lingen och barnets normala uppfodning.
Om redaktorerna har ambitionen att
strdva mot fullstdndighet s& &r mitt for-
slag att laroboken i en framtida upplaga
kompletteras med kapitel om horsel och
oronsjukdomar, syn och 6gonsjukdomar
men dven ett om tandhélsa. Personligen
tycker jag att inget kan ersitta kénslan av
att halla en bra fackbok i min hand, men
for att tillgodose moderniteten tror jag
att boken bor goras tillganglig dven pa
CD-rom.

Helhetssyn och specialisering
Sammanfattningsvis karakteriseras
»Barnmedicin« av savél helhetssyn som
specialisering och vetenskaplig kvalitet.
Boken har darfor stor anvindbarhet i
svensk hilso- och sjukvirdsmiljo. Jag
kan darfor tryggt rekommendera den for
medicinstudenter under grundutbild-
ningen.

For den blivande specialisten ar vil
tillgdngen till den har boken nistan ett
maste, men den rekommenderas dven
som referenslitteratur pa barn- och ung-
domsmottagningar och pa vardcentraler
och andra mottagningar som har barn
och ungdomar som patienter.
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Genetisk screening
i olika perspektiv

Statens medicinsk-etiska rad. Genetisk
screening — om halsa och arftlig sjukdoms-
risk. Etiska vagmarken 11. 129 sidor. Stock-
holm: Fritzes férlag; 2002. ISBN 91-38-32008-8.

Recensent: Ulf Kristoffersson, éverlékare,
docent, genetiska kliniken, Universitetssjuk-
husetiLund.

Il Statens medicinsk-etiska rad (SMER)
ar tillsatt av regeringen och har till upp-
gift att belysa medicinsk-etiska fragor i
ett overgripande perspektiv. Radet ska
bevaka och diskutera sddan medicinsk
forskning, diagnostik och behandling
som dr sérskilt kdnslig for den méanskli-
ga integriteten och som pa sikt kan utgo-
ra ett hot mot respekten fér ménni-
skovirdet. Rédet ska i dessa fragor ock-
sd fungera som en lidnk mellan veten-
skap, folkopinion och politiker. Radet
bestar av ordférande, atta foretradare for
de politiska partierna samt tolv sakkun-
niga.

Genkartlaggning — hot eller bot?

Rédet har givit ut ett antal skrifter under
samlingsbeteckningen »Etiska vigmar-
keng, det senaste, nr 11, avhandlar gene-
tisk screening.

Med genetisk screening menas, till
skillnad frdn riktade undersékningar,
undersokningar av hela, eller utvalda de-
lar av befolkningen dér initiativet inte
kommer fran den enskilde utan vanligt-
vis fran en myndighet eller annan offici-
ell aktor i samhillet och avser allmidnna
hélsoundersokningar. Vad det handlar
om dr att ta reda pd om enskilda indivi-
der i samhallet 16per 6kad risk att i fram-
tiden insjukna i en arftlig sjukdom. Lat
vara att sddan screening som nyfodd-
hetsscreeningen for PKU och for ett par
andra behandlingsbara érftliga sjukdo-
mar raddar ett litet antal personer till ett
i princip normalt liv genom att alla
nyfodda undersoks. Med ny molekylar-
genetisk diagnostik finns snart potentia-
len att dven screena for egenskaper som

inte behdver vara associerade med svar
icke behandlingsbar sjukdom. Detta
viacker farhdgor som kan verka hotfulla
for de flesta av oss. Hur hanterar vi t ex
kunskapen om en ADHD-predispone-
rande gen som nyligen pavisats. Ska sa-
dan kunskap leda till nya screeningun-
dersokningar — och i s fall p& vems vill-
kor?

Samtidigt verkar det som om 5-10
procent av dem som drabbas av folk-
sjukdomarna, foretrddesvis de som ar
yngre vid insjuknandet, har som hu-
vudskal till sjukdomsutbrottet en gene-
tisk faktor med mycket stor genom-
slagskraft. Om dessa predisponerande
genetiska faktorer kunde kartlaggas och
forebyggande behandling ar mdojlig
skulle detta kunna forvéntas ha en stor
genomslagskraft p4 morbiditet och mor-
talitet.

Tre olika perspektiv

SMERs publikation om genetisk screen-
ing forsoker belysa denna problematik.
Skriften dr indelad i tre huvudavsnitt:
faktabakgrund, genetisk testning i vér-
dens vardag sedd ur tre olika perspektiv
samt en etisk analys av problemkom-
plexet. Inom det forsta avsnittet ger Jan
Wabhlstrom, genetiker, och Staffan Nils-
son, statistiker, en faktagrund till gene-
tisk screening.

I det andra avsnittet beskriver en pa-
tient, en psykolog med stor erfarenhet av
genetisk vigledning och en sjukskdoters-
ka, verksam vid en cancergenetisk mot-
tagning, sina erfarenheter av genetiken i
sjukvérden idag. Avsnittet handlar inte
om befolkningsscreening utan om hur
kommunikationen av genetiska frage-
stallningar upplevs och utfors i sjukvar-
den idag med de problem och fakta som
finns i verkligheten, dvs vad som ibland
kallas for familje- eller kaskadscreen-
ing.

I det tredje avsnittet ger tva medicin-
etiker Christian Munthe och Géran Her-
merén, bida medlemmar av SMER, sina
sypunkter pa screening utifrdn olika
etiska synpunkter.

God inblick i problematiken
Boken é&r lattlast, och framfor allt
mellanavsnittet ger en god inblick i da-
gens cancergenetiska problematik, bdde
ur véagledar- och patientperspektiv.
Boken har ett stort ldsvérde for alla
beslutsfattare och andra inom varden
som kommer i kontakt med och skall
fatta beslut i kliniskt genetiska frage-
stillningar. Den kan ocksd vara vérde-
full for alla som dverviger att anvinda
genetiska undersokningar som screen-
ing for framtida sjukdomsrisker, eller
infor terapival, t ex inom farmakogene-
tiken. e
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