Debatt

diameter och involverar inte undersok-
ning av andra intraabdominella organ.

Etiska fragor viktiga

Kommentaren koncentrerar sig ocksa pa
de etiska fragorna kring screening. Det-
ta dr viktiga aspekter som vi ocksa har
forsokt att belysa. I den skisserade dialo-
gen mellan husldkaren och den individ
som kan bli foremal for screening forso-
ker Frisell och Nordenstrom att belysa
dessa problem. Dialogen hade blivit an-
norlunda om individen hade diskuterat
fragestillningen med en béttre informe-
rad ldkare. Den etiska problematiken
kan uppdelas i tva delar: dels huruvida
individen vill f4 reda pa om han har eller
inte har ett AAA, dels hur man forfar
med den individ som visar sig ha ett
AAA. I det senare fallet kan ytterligare
undersokningar med s.k. »time trade
off«-metodik ge svar pa hur individerna
varderar risken for dod efter operation
kontra vinsten av att ej behova drabbas
av ruptur av ett AAA.

Starta screening i Sverige

Slutligen héller vi med kommentatorer-
na om att en undersokning bor goras i
Sverige. Dock bor vi ej vdnta pé att man
iutlandet gér de undersdkningar som be-
hovs for ett eventuellt svenskt beslut — vi
har i Sverige vil sa goda forutsittningar
for att gora en sddan utvirdering. En ran-
domiserad studie for att enbart utreda
om screening minskar antalet rupturer
forefaller ej motiverad, eftersom det
arklarlagt att detta mal kan uppnas med
screening. Dessutom &r antalet aneu-
rysm i Sverige i den modell som vi skis-
serar — screening enbart av 65-ariga méan
— for litet for att gora en sddan undersok-
ning inom rimlig tid.

Ett alternativ vore att de landsting
som anser att screening dr motiverad ge-
nomfor en sddan i en noggrann uppfolj-
ning. Vi vill darfor upprepa vér slutsats i
artikeln: »Sammanfattningsvis ter sig
saledes screening for AAA som en me-
tod som raddar liv till en rimlig kostnad
vid fullt utbyggt program. Det 4r angela-
get att en sddan verksamhet startar i na-
gon del av Sverige och att man utvérde-
rar effekten av screening under svenska
forhallanden.«

%

Potentiella bindningar eller javsfor-

hallanden: Inga uppgivna.
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Ensam ochisolerad

Il Den 24 april pa kvéllen visade TV4s
Kalla Fakta ett BBC-program om Mor-
dechai Vanunu, mannen som i tidningen
Sunday Times avsldjade Israels kdrn-
vapenprogram i Dimona och som en
foljd av detta kidnappades av israeliska
agenter i Rom. Han démdes i en hemlig
rattegdng som forrddare av staten Israel
till ett exempellost hart fangelsestraff
ochharblauthérdat 11 ariisoleringscell.

Programmet fick mig att ga till bok-
hyllan och plocka fram boken »Ett ar pa
sextiotalet« av Olof Lagercrantz, dir
forfattaren i slutet pa kapitlet »Gensvar«
skriver: »Den som dr ensam vet ingen-
ting om sig sjdlv. Han vandrar i en laby-
rint som &r hans eget jag och i de Gverallt
upphéngda speglarna ser han sin bild.
Men d4 bilderna han betraktar inte stér i
forbindelse med nadgon annan 4n honom
sjdlv kan han inte avgora deras art. Om
han frusit till is, om han stelnat till en sta-
ty, om han forvandlats till ett monster,
om han, som trodde sig god, endast har
sitt eget intresse och sina egna njutning-
ar som sitt mal, formar han inte urskilja

Om da en véns rost nér in i denna en-
samma varld spritter han till. Det beho-

Samtal i PSA-butiken

Il Samtalet dger rum sedan doktorn un-
dersokt en urologiskt symtomfri 63-arig
man med palpatoriskt benign, mattligt
forstorad prostata.

Pat: Sé skulle jag vilja ta det dir can-
cerprovet sp nanting.

Dr: Du menar sidkert PSA.

Pat: Ja, just de. Da kan man ju upp-
ticka en cancer tidigt och bota den.

Dr: Nu ér ju PSA inte ndgot specifikt
cancerprov utan mera ett uttryck for
méngden prostatavavnad. Det kan ocksa
vara forhdjt vid godartad prostataforstor-
ing och dven vid inflammationer i
prostatan och efter samlag och utlgsning.

Pat: Jasa.

Dr: Om vinu tar provet och finner ett
forhojt PSA-vdrde behdver det alltsa
inte betyda att du har en prostatacancer.
Naista steg brukar dock bli att man tar
prov fran prostatan. Det sker med hjélp
av mellangrova nélar under ultraljuds-
kontroll. Provtagningen ar forenad med
vissa obehag och kan ibland fororsaka
blddning och infektion.

Pat: De later inte som nan hojdare.

Dr: Nu dr det dven sd att i din &lders-
grupp finns det mikroskopisk cancer i en
hog andel av prostatakortlarna. En form
av cancer som vanligtvis ej behover ge
nédgra besvir under din aterstaende livs-

ver inte vara ndgot méarkvardigt, blott en
kommunikation har 6ppnats« [1].

Foreningen Svenska Lakare mot kér-
nvapen har engagerat sig i Vanunus 6de.
Vi arbetar for hans frigivning och for att
han skall fa lamna Staten Israel efter sitt
frigivande. Brev kan skickas till Morde-
chai Vanunu, Shikma Prison, Ashkelon,
Israel.

Frigan om var griansen gar for hur
fangar far behandlas har ocksa nyligen
tagits upp pa ledarplats i British Medical
Journal under titeln: »Fighting ’terro-
rism’ with torture. Torture is a form of
terrorism: there are no justifications for
it« [2]. Denna artikel reckommenderas pa
det varmaste.

Jann Storsaeter

barnldkare, Stockholm, medlem
i Svenska Léikare mot kdrnvapen
Jjann.x.storsaeter@gsk.com
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tid. Man kan dock finga upp néagra av
dessa cancerceller vid provtagningen.
Behandlingsalternativen dr da radikal-
operation eller full strdlbehandling. Bada
behandlingarna ér férenade med vissa bi-
verkningar som allvarligt kan forsimra
livskvaliteten. Ménga ganger ar ingrep-
pet ¢j heller radikalt, dvs man har lamnat
cancer kvar i kroppen och det krdver i sin
tur ytterligare behandling. Om man nu
utsitter en symtomfri patient i din alder
for dessa biverkningsrisker méste man ju
som kompensation kunna erbjuda ho-
nom en §verlevnadsfordel av behand-
lingen. Det har man tyvérr ej kunnat visa
fullt ut. Man har i en studie kunnat visa
en viss reduktion av den cancerrelatera-
de dddligheten, dock till priset av att
manga patienter opererats i onddan. Det
hér var mycket information, men vill du
nu fortfarande att vi tar det dar PSA-pro-
vet eller skall vi fortsétta att kontrollera
din prostata hiar med vissa intervall?

Pat: Jag tror jag vantar med provet.

Dr: Da ar du vilkommen tillbaka om
ett ar och da kanske vi vet lite mer om
den hér problematiken.

Jan Bystrom
med dr, docent, Stockholm

Jjanby@spray.se
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