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Lakemedelsverkets syn pa
behandling av serumlipider

B Gustaf Wahlberg (GW)
efterlyseri Likartidningen
40/2008 (sidorna 2788-9) rad
om hur 6verbehandling av pa-
tienter med forhéjda serum-
lipidnivaer ska undvikas.

Det problem GW tar upp ar
bade viktigt och relevant, men
tyvarr har GW inte hittat den
information han soker forut-
omiett bakgrundsmanus till
en behandlingsrekommenda-
tion fran Likemedelverket
publicerad 1999. Den rekom-
mendationen har uppdaterats
2003 och 2005. 2006 publice-
rades dessutom en rekom-
mendation om primérpreven-
tion av aterosklerotisk hjart-
karlsjukdom.

Samtliga dessa rekommen-
dationer finns pa Likeme-
delsverkets webbplats <http://
www. lakemedelsverket.se/
Tpl/RecommendationsPage
__4385.aspx.  rekommen-
dationerna papekas att det ar
viktigt att skatta den totala

Varning for bluftbrev!

B Jagvill varna lakare och te-
rapeuter for brev med antytt
ingénget avtal med avsidndare
»NovaChannel AG, Luzern,
Schweiz«. Har féorekommer
dven adressen «La poste- Go-
nesse TIM«.

Man pastar att den som inte
besvarar brevet i sjdlva verket
gar med pa férekomst pa en
webbplats «www. medlweb.

54 vac det Merigen daps fBr den regelbundna uppdateringen av dina
publicerar sitt data. I och med din uppdatering ser du dll att dina patieater
pamn, follstindig adress, telefon och fax dr alltid grats! Du kan iven indra
kostnad pd wew.medlweb.com: Trannberg, Per Anders, Smandvigen 26, 29638
akeoella uppgifter hittar du dven i bifogat formwlir, som ska anvindas nir du
kostnadsfia. Hir ken da bifogs ytiesligase information om din pmkik samr

publiceras.

Koawollers noggranar dina uppgifter. Do kan givetvis nir som helst hom av

com till en arlig kostnad av
983 euro.

Jag antar att det a&r samma
firma som Alands foretagare-
forening varnar for: <http://
www. radiotv.ax/news.con?
iPage=5&m=2&item=6330>.

Anders Tronnberg
flyglakare, Ahus
anders.tronnberg@gmail.com

Brevet ar avfattat pa ett forment »kollegialt« satt, men &ar rena rama

bondfangeriférsoket.
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Forebyggande av aterosklerotisk
hjartkarlsjukdom

Rekommendationer efter workshop
2006

Hér finns informationen: http://www.lakemedelsverket.se/Tpl/
RecommendationsPage 4385.aspx

kardiovaskuléra risken och
att inte fixera sig vid enskilda
faktorer som hogt blodtryck
eller héga serumlipidvirden.
Rekommendationerna be-
skriver ocksa vissa hjalpme-
del for denna riskskattning,

som t ex HeartSCORE, «www.
escardio.org/knowledge/
decision_tools/heartscore/se>.

Lennart Forslund
gruppchef, medicinsk
information, Lakemedelsverket

Vetenskapens vetskap ér
bara en del av »sanningen«

B Sa hir sdger Ann Lager-
strém och Ted Harris i sin bok
»Konsten att leva innerligt«
om Soren Kierkegaards tankar:
»For alla dessa existentiella
fragor, enkla och svara, finns
inga bevis. Har ar ditt svar lika
mycket virt som négon an-
nans. Han dr arg pd dem som i
namn av sitt Ambete, eller i
skydd av en pastadd objektivi-
tet, eller av ren och skiar makt-
fullkomlighet, anser sig ha
ratten till sanningen om det
obevisade.«

I samma anda skriver Karin
Johannisson i Lakartidningen
44/2008 (sidorna 3129-32):
»Och hér star envist tva sjuk-
domsbegrepp mot varandra:
den medicinska vetenskapens
distinkta och den medicinska
erfarenhetens mangtydiga,
som innebdr att sjukdom fal-
ler sonderi en livsberittelse
som formar kroppens erfaren-
heter. Ser man dessa tva sjuk-
domsbegrepp som tva separa-
tavarldar, riskerar man att
inte se nagot alls.«

Min erfarenhet efter mer

in 40 ars lakarverksamhet ar
att den medicinska vetenska-
pens distinkta sanningar for-
andras 6ver tid. Sa dven det
som ségs vara evidensbaserat.

Min fraga &r: Forstar inte
foresprakarna for den medi-
cinska vetenskapen att deras
vetskap endast dr en del av
»sanningen«? Kanske 25 pro-
cent? Forstar de inte atten
sjuk méanniska vill triaffa en l-
kare som bade forstar och ar
intresserad av vad patienten
tror? Vad han langtar efter?
Och dven har last vilka statis-
tiska mojligheter det finns for
lakning?

Eller forstér inte vetenska-
pens foretriadare vad de stora
tankarna, har Séren Kierke-
gaard, Ted Harris och Karin
Johannisson, menar? Eller
vill de inte deltai en djupare
forstaelse av sjukdomens vi-
sen, utan stannar lite enfaldigt
idet som ir evidensbaserat?

Tore S6dermark

leg lakare, Stocksund
tore.sodermark@telia.com
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