B LT DEBATT

ansvar att ge forutsittningar for att upp-
na personlig mognad och ett professio-
nellt forhallningssatt.

Mot en relevant och réttvis antagning?
Skolbetyg verkar trots svagheter vara
den bista urvalsmetoden. McManus och
medarbetare konstaterar att »future be-
haviour is best predicted by past beha-
viour«. Vikten av goda forkunskaper for
framgang i lakarstudierna betonas. I
Storbritannien skulle urvalet underlét-
tas av ytterligare steg i skolbetygen (A+
och A++) [1].

Med en ny gymnasieskola i Sverige
fran 2007 infors en gymnasieexamen
med sammanfattande &mnesbetyg. Tak-
tivval motverkas genom att hgre mate-
matikkurser och utlindska sprak utover
engelska ger s k meritpoiang. Beslut finns
ocksé om att 6ka kvoten for direktover-
gang pa gymnasiebetyg och att s6kande
med kompletterade betyg skall l1iggas i
en proportionellt mindre kvotgrupp.

Fragan dr om dessa atgarder tillrack-
ligt skdrper betygen som urvalsinstru-
ment och minskar problematiken med
lottning. Den centralalottning som gors
sedan vartermingen 2006 leder ocksa
till att studenter mindre ofta kommer
in pa sina forstahandsval, vilket utéver
sociala problem &r en nackdel d& utbild-
ningsorterna har olika profil. Allt detta
leder till en betydande turbulens vid
studiestarten. Studenter s6ker ocksa pa
nytt till utbildningen efter en termin i
hopp om att lottas till »ratt« studieort,
med 6kad frekvens av tidiga avbrott som
f6ljd. Mot den bakgrunden har sarskild
antagning en klar fordel. Studenten vil-
jer universitet, och universitetet viljer
studenten, vilket skapar en 6msesidig-
het redan fran studiestarten.

Detborde vara tillatet att vikta gym-
nasiebetygistorre utstriackning &n som
beskrivs ovan och dven att addera detta
till resultat pd hogskoleprov och ett
eventuellt centralt eller lokalt antag-
ningstest for att fa en mera allsidig bild
av sokande. Manga faktorer paverkar se-
dan hur det gér for studenternaiden
fortsatta karridren. Denna intressanta
fraga ar foga studerad.

B Potentiella bindningar eller jévsforhdllan-
den: Inga uppgivna.
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Vilseledande om brosktransplantation

Omslaget pa Likartidningen 36/2006
har den sensationella rubriken »Brosk i
stéllet for protes«. Rubriken illustreras
med en operationsbild. I ett reportage
under vinjetten »Aktuellt« (sidorna
2532-4) beskrivs hur en férhoppnings-
full patient skall genomga brosktrans-
plantation i héftleden for en broskska-
da.Tartikeln redogor metodens uppfin-
nare for ingreppet — och redovisar stora
forhoppningar. Lingre fram i artikeln
har nagra féretriadare fér den akademis-
ka medicinen beretts mojlighet att yttra
sig. De uttrycker en avvaktande héllning
och hinvisar till den mycket begrinsade
forskning som gjorts inom omradet -
och att resultaten vid brosktransplanta-
tion hittills inte visats vara 6verligsen
annan behandling. Det bestaende in-
trycket av artikeln dr dock att brosk-
transplantation innebir en mojlighet
att undvika (eller fordréja) hoftprotes-
operation. Denna bild férstarks kraftigt
av omslagsbilden och dess rubrik.

Det vetenskapliga evidensldget avseen-
de broskcellstransplantation till h6ft-
leden vid broskskada &r:

1. Det finns ingen evidens for att denna
metod minskar risken for hoftartros/
behovet av senare hoftproteskirurgi.

2. Det finns ingen evidens for att brosk-
transplantation till héftleden ar
overlidgsen konservativbehandling.

3. Det finns ingen evidens for att brosk-
transplantation vid broskskador i
hoftleden eller knéleden ar 6verlag-
sen andra kirurgiska behandlings-
metoder.

4. Det finns jimforande studier som vi-
sar att utfallet av en enklare och billi-
gare form av kirurgi, mikrofrakture-
ring, ir likvirdigt med det som upp-
nas vid broskcellstransplantation vid
broskskadoriknéleden [1-3].

5. Metoden arihog grad experimentell,
och endast enstaka fall har rapporte-
rats. Kirurgi av detta slag skall alltid
utvirderas i randomiserade, jAmf6-
rande provningar och underkastas
etisk granskning [4].

6. Kunskapen om naturalforloppet
(artrosrisken) vid den typ av brosk-
skador som beskrivs i den aktuella
LT-artikeln 4r mycket begrinsad.

Lakartidningen har tidigare statt for det
synsitt pd medicinsk kunskap som l4-
kargruppen skall foretrida - att sjukvar-
den skall baseras pé vetenskap och be-
provad erfarenhet. I reportaget véljer
man att gora ett avsteg fran denna policy

Lakartldnlngen till férman for daligt
underbyggd journa-

¢ listik. Eftersom Lak-
artidningen har f6r-
troende hos allméin-
het, beslutsfattare
och de medicinska
professionernaris-
kerar detta attleda
till att en experimen-
tell metod utan evi-
dens framstar som etablerad. Genom
det sdtt som den aktuella artikeln lyfts
fram i rubrikséttning och exponering pa
tidningens omslag forstiarks denna
missvisande bild.
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Kommentar:

Kritiken berittigad

Olle Nilsson har ratti sin kritik av att
Liakartidningen gav den nya metoden
for hoftledsoperation alltfor stor upp-
maérksamhet. I reportaget framgick att
det ar en kontroversiell metod, att det
bara genomforts sju operationerihela
varlden och att det inte finns nagra ran-
domiserade studier kring sadana hoft-
ledsoperationer. Kritiska synpunkter
framf6rdes ocksa.

Men det sammanlagda intrycket kom
andabeklagligtvis att leda ldsarnaifel
riktning.

Likartidningen foretrider fortsatt
standpunkten att sjukvarden ska vara
baserad pa vetenskap och beprovad er-
farenhet. Detta ska dock inte hindra oss
fran att skriva om experimentella meto-
der - men for att undvika missforstdnd
skavidnnu tydligare markera att det rér
sig om just sddana.
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