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Denna antologi om praktisk tillimpning
avbegreppet »evidensbaserad medicin«
(EBM) ar nyttig lasning. EBM har blivit
sé etablerat att det tas for givet. Det ar
svart att forestélla sig nagon sjukvards-
niva dar beslut inte gor ansprak pa att
vara evidensbaserade. Dock rader det
skiftande uppfattningar om vad EBM
egentligen innebar, inte minst inom
sjukvardens olika nivaer. Antologins
forfattare menar att detta harletttillen
onddig polarisering avdebatten om
EBM. Deras méalsattning ar att forklara
begreppet genom att tillimpa Ludwig
Wittgensteins princip: i stillet for att
faststilla ords inneb6rd genom diskus-
sioner, undersoka deras anvindning.

Forst forsoker vetenskapsteoretikern
Ingemar Bohlin genom en historisk stu-
die av framvéxten av EBM identifiera
dess epistemiska kirna, det vill sdga
dess kunskapsinnehall, karaktéir och
forutsattningar. Studien leder fram till
fleraviktiga slutsatser. Den forsta ar att
randomiserade kliniska studier (RCT)
och systematiska 6versikter, med eller
utan metaanalyser, har blivit de tva
centrala metoderna fér produktion av
evidensbaserad kunskap inom medi-
cinsk verksamhet.

Bohlins andra slutsats dr att register-
studier och den dokumentation de byg-
ger pa (registrerade individdata om
medicinska ingrepp, komplikationer och
andrautfall i varden - kvalitetsregister
alltsd) ar intimt knutna till men inte de-
lar av EBM-rérelsen. Den tredje slutsat-
sen ar att det rader en langvarig och djup
motsattning mellan evidensrorelsens
krav pa stringent metodologi och ambi-
tionen att med kvalitetsregisterdata
faststilla interventioners effekter.

Den starka position RCT har beror pa
metodens strangt formaliserade proce-
durer/regler som férhindrar subjektiva,
ménskliga omdomen och ingripanden.
Det dr darfor omskakande att i antolo-
gins néista avsnitt ta del aven studie om
hur RCT de facto genomfors. Studien
pavisar att det pd de manga olika platser
dar datainsamlas uppstar - trots den
formaliserade, regelstyrda gangen, i
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praktiken sma komplika-
tioner - tillfalligheter och
annat som gor att proce-
durerna ofta inte kan fol-
jas till punkt och pricka.
De strangt regelstyrda
aktiviteterna visar sig
alltsa inte alls befriade
frén ménskliga ingri-
panden byggda pa prag-
matiska, sjalvstdndiga
omdomen.

Ibokens féljande av-
snitt redovisas flera em-
piriska undersokningar
avhur EBM anvinds i verkli-
ga fall. Samtliga exempel visar att det
vid praktisk tillampning i specifika si-
tuationer ocksaiallrabista fall kvar-
star en kunskapsmaissig osiikerhet som
gor det n6dvandigt att anvdanda ett per-
sonligt, professionellt omddme.

Avslutningsvis diskuterar antologins re-
daktorer hur EBM skulle kunna anvin-
das sa att polariserade standpunkter
kan undvikas. Bista sittet, enligt deras
mening, ar att ta fasta pa just kunska-
pens osidkerhet och de darfor alltid nod-
vindiga inslagen avbedomning vid till-
limpning av EBM och annan kunskap.
Déarmed aterknyter de till det viktiga
dragiden tidiga EBM-rorelsen som be-
tonade likares formaga att pa egen
hand granska studier och bedéma deras
betydelse for en viss fragestillning, de-
ras relevans for en given klinisk situa-
tion. Den minnesgode erinrar sig att
dettalyftes fram av Mats Eliasson, re-

daktor for Lakartidningens
serie om EBM aren 2000-
2002, liksom av andra forfat-
tare som medverkade i serien.

Visionen av en spridd kompe-
tens av detta slag blev dess-
vérre svar att forverkliga. I
stillet kom ett centraliserat
system med tydlig arbetsdel-
ning, dir centrala instanser
tillhandahaller vetenskapligt
utarbetade synteser av forsk-
ningsresultat. Dirmed har re-
lationen mellan producenter
och anviandare av medicinsk
evidens blivit en annan dn vad EBM:s
upphovsmén foresprakade.

For att Andra detta kriavs en 6kad
medvetenhet hos forskare, praktiker
och beslutsfattare om vad som priorite-
ras och vad som viljs bort nir en viss
kunskapstyp premieras. Den 6nskvéar-
da kompetensen hos alla spelets akto-
rer, som antologins redaktorer lyfter
fram, handlar f6ljaktligen om att forsta
kunskapens begransningar, stéilla fra-
gor om vad studierna inte siger, vad me-
toderna inte fangar upp och vad som
déarmed utesluts ur kunskapsbildning-
en. Redaktorerna framhaller att ingen
kan séiga nagot generellt om den 6nsk-
viarda balansen mellan formalisering
och omdome, daremot att en god medi-
cinsk praktik kréver stindiga avvag-
ningar i denna fraga.
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m ldrott, hdlsa och sjukdom

av Bengt O Eriksson, Mats
Borjesson, Charlotte Greppe,
Lo Hafstrom, Tore Mellstrand.
(Studentlitteratur; 2011,

574 sidor.)

Fysisk aktivitet i samband med

kroniska men dven med mer akuta sjuk-
domstillstand &r en stéandigt aktuell fraga.
Den har boken dr skriven for en intresserad
allménhet men ocksa for kolleger osékra i
dessa fragor.

Recensent: Bjérn Ekblom,
professor emeritus, Astrandlaboratoriet,
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Boken &r skriven av tva syn-
nerligen kompetenta veten-
skapsjournalister, anstallda
pa Dagens Nyheter, som sys-
tematiskt uppdaterar kun-
skapsldget om genetikens
betydelse for vikt- och vikt-
utveckling.
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