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Utvecklingen inom diabe-
tologin går snabbt. Antalet pa-
tienter med typ 2-diabetes
ökar. Förbättrat kliniskt om-
händertagande ger dessutom
ett dokumenterat förbättrat re-
sultat. Praktiska och uppdate-
rade råd behövs för läkare som
arbetar med äldre patienter.
Denna bok uppfyller dessa
krav. Författarna är ett interna-
tionellt team av diabetologiskt
intresserade läkare från geria-
trik, diabetologi och allmän-
medicin.

Diabetes hos äldre
ger diffusa symtom
Epidemiologiskt framförs

att endast hälften av de indivi-
der som har diabetes har fått
rätt diagnos. Värdet av ökad
beredskap att ta blodsocker vid
diffusa symtom hos äldre pati-
enter diskuteras. Symtom från
nydebuterad typ 2-diabetes
måste skiljas från normalt åld-
rande. Diabetessymtomen är
hos den äldre patienten ibland
föga kraftfulla.

Faste- eller »random»-glu-
kostest rekommenderas vid
årskontroller av patienter med
hypertoni, obesitas, hyperli-
pidemi och kardiovaskulära
sjukdomar för att upptäcka ti-
digare okänd typ 2-diabetes.
Polyurin är ofta mild hos den
äldre patienten. Minskad käns-
lighet för törst gör dessutom att
patienten söker sent. På grund
av äldres högre renala glukos-
tröskel är polydipsin ofta mild
eller saknas.

Allt fler data stöder betydel-
sen av en god metabol kontroll
även för typ 2-diabetiker. Re-
sultat från pågående interven-
tionsstudier emotses med stort
intresse. DCCT-studien visar
extrapolerat dock redan nu hur
viktigt det är att optimera be-
handlingen vid typ 2-diabetes.
Hos den mycket gamla patien-
ten bör målet vara i första hand

frihet från diabetiska symtom,
men även här kan i vissa fall in-
sulin behövas vid terapisvikt
på perorala antidiabetika. I
första hand bör insulinresisten-
sen åtgärdas vid typ 2-diabetes.

Väsentlig information
Boken tar upp matnyttig in-

formation. Dosen av sulfonylu-
rea bör hos en mycket välin-
ställd typ 2-diabetiker reduce-
ras något i samband med större
fysisk ansträngning hos en yng-
re patient med typ 2-diabetes.
Att östrogen till menopausala
kvinnor skulle försämra socker-
läget är en tes som enligt pågå-
ende vetenskapliga studier tor-
de behöva revideras framöver.
Snarast är det nog tvärtom.

I boken saknar man i diskus-
sionen kring förberedelser inför
kontrastundersökningar ett på-
pekande om att metformin bör
sättas ut två dygn före och kon-
troll av vätskebalans bör ske.

Kapitlet om autonom neuro-
pati är välskrivet. I avsnittet om
impotens saknas belysning av
behandling med modernare pre-
parat som prostaglandin E. Att
test för mikroalbuminuri inte re-
kommenderas för äldre patien-
ter upp till 70 år vill nog många
inte hålla med om – om den fö-
rekommer ökar indikationen för
bättre riskfaktorintervention
och metabol kontroll.

I kapitlet om initial behand-
ling vid nyupptäckt diabetes
borde man mer ha diskuterat
betydelsen av »anpassad dose-
ring» av antidiabetika, dvs att
börja med 1 tablett metformin
och först efter en eller två veck-
or höja dosen för att minska si-
doeffekterna; motsvarande
upptrappning bör ske vid be-
handling med akarbos.

Det mesta tas upp
i praktisk diabetologi
Att man måste misstänka

typ 1-diabetes även hos en äl-
dre patient med snabb utveck-
ling av symtom, ketonuri och
avmagring poängteras; då bör
insulin sättas in direkt. Pro-
blem vid kirurgi med anestesi
för diabetespatienten beskrivs
elegant. Psykosociala aspekter
vid olika komplikationer dis-
kuteras på ett sakligt sätt.

Varje patient med typ 2-dia-
betes är en utmaning med
många fasetter för den behand-
lande läkaren. Samtidigt är be-
handlingen en mycket tacksam
uppgift.

Boken kan rekommenderas
för distriktsläkare, geriatriskt

verksamma läkare och inter-
nister. Den är lättläst och kom-
pletterar den svenska lärobo-
ken »Diabetes» av C D Agardh
med medarbetare (Almqvist &
Wiksell). •
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Med utgångspunkt från
egen forskning och erfarenhe-
ter från arbete med olika krimi-
nalpsykologiska problem har
en av landets främsta experter
inom minnespsykologin sam-
manfattat dagens kunskaper
kring hur vi hanterar traumatis-
ka minnen.

I det första kapitlet definie-
ras begreppet »negativ känslo-
mässig händelse» som den si-
tuation som kan utlösa känslo-
mässig stress. Författaren på-
pekar att det är viktigt att skilja
mellan två typer av minnesin-
formation, nämligen
– en central detaljinforma-

tion och
– ett minne för perifer, om-

kringliggande information.
Olika minnessystem presen-

teras på ett föredömligt pedago-
giskt sätt i bokens andra kapitel:
episodiskt minne, semantiskt
minne, procedurminne samt ex-
plicit och implicit minne. I den
moderna minnesforskningen
beskrivs lagringen som en kom-
plex funktion; ett minne av en
händelse består av olika delar
eller typer av information.

När man skall minnas en
händelse, aktiveras flera kate-
gorier av information. Aktive-
ringen sker med delsystem i
hjärnan genom en samverkan
mellan olika faktorer: egenska-
per hos individen, inlärnings-
aktivitet, händelsen och håg-
komsttillfället. Med denna be-
skrivning av minnesfunktio-
nerna blir en drabbad männis-
kas sätt att hantera traumatiska
minnen lättare att förstå.

Barns minnen
I bokens tredje kapitel be-

skrivs olika metoder för att stu-

dera minnen av känsloladdade
(t ex hotfulla) händelser. Detta
kan ske genom studier av kli-
niska fall, arkiv eller genom
fält- och laboratoriestudier.
Med hjälp av perceptionsstudi-
er i laboratoriet kan man skilja
på en känsloladdad händelses
centrala respektive perifera de-
taljinformation.

Ett mycket väsentligt kapi-
tel ägnas åt barns minnen. Det
anses att tidiga traumatiska
upplevelser kan komma att på
ett väsentligt sätt inverka på
personlighetsdaningen. Förfat-
taren påpekar att: barns min-
nesförmåga är bättre och mer
sofistikerad än vad många vux-
na tror samt att vuxnas minnen
av barndomshändelser är mer
korrekta och tillförlitliga än
vad t ex vittnespsykologer och
jurister tidigare ansett.

Detta har fått en stor aktua-
litet i rättsväsendet och vid dis-
kussionen av falska minnen
och s k återupptäckta minnen.

Vad barnet kan minnas be-
ror på kunskaper och sociala
förmågor samt huruvida hän-
delsen varit förknippad med en
stark känslomässig stress. Barn
ända ned i treårsåldern uppvi-
sar mycket goda minnesbilder
av händelser som de har upp-
levt under intensiv stresspåver-
kan. Barn är inte så lättpåver-
kade av ledande frågor som
man tidigare har trott. Det före-
ligger emellertid en åldersvari-
ation. Det kan naturligtvis fö-
rekomma att barn inte berättar
vad de har upplevt alternativt
medvetet ljuger.

Författaren påpekar hur vä-
sentligt det är med vuxnas syn
på barns trovärdighet och för-
måga att minnas för barnets
fortsatta utveckling.

Traumatisk minnesförlust
En viktig aspekt är hur hjär-

nans funktioner kan medverka
till att ge en emotionell mening
åt de traumatiska minnena. I
bokens sjätte kapitel diskuteras
de subkortikala strukturernas
betydelse för att kunna förstå
känsloladdad minnesinforma-
tion och för att uttrycka käns-
lor. Experimentalpsykologiska
studier och blodflödesmät-
ningar har starkt bidragit till
våra växande kunskaper be-
träffande minnesfunktionerna.
I ett speciellt avsnitt presente-
ras hjärnhalvornas specialise-
ring för emotionellt beteende.

Dagens kunskaper om trau-
matisk minnesförlust presente-
ras på ett utomordentligt sätt i
kapitel sju. Den psykogena
amnesin kan förstås antingen
som ett uttryck för dissocia-
tion, hysterisk minnesförlust,
fugue, eller ett uttryck för
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»multiple personality disor-
der». Denna typ av minnesför-
lust är väsentlig att skilja från
den organiskt utlösta amnesin,
vilket också beskrivs noggrant.

Vid den psykogena amne-
sin är en återhämtning möjlig –
minnet kan återvända. Det
mest karaktäristiska för denna
typ av amnesi är, enligt förfat-
taren, att den är tillfällig och
omfattar själva den traumatis-
ka händelsen och ibland perso-
nens egen identitet.

Normal respons
Kapitel åtta har en mer kri-

minalpsykologisk karaktär.
Kunskaper om våldsbrottsling-
ens sätt att handskas med sina
minnesbilder kan emellertid ge
väsentliga bidrag till förståel-
sen av psykologin kring trau-
matiska minnen.

Såväl normalpsykologiska
som patologiska sätt att bear-
beta den traumatiska minnes-
upplevelsen redovisas i kapitel
nio. Med utgångspunkt från
Mardi Horowitz’ beskrivning
av traumatiska stressreaktioner
beskrivs de patologiska mot-
svarigheterna till olika typer av
normal respons på en trauma-
tisk händelse. Detta utvecklas
förtjänstfullt med särskild ton-
vikt på traumatiska minnen.
Författaren skiljer tydligt på ef-
fekterna av medievåld och den
direkta exponeringen vid t ex
katastrofsituationer uppdelat
på akuta reaktioner, efterreak-
tioner och posttraumatisk
stresstörning. Ett särskilt av-
snitt ägnas åt barns reaktioner
och upplevelser av katastrofer.

Det är viktigt att förstå olika
orsaker till minnesstörningar i
samband med traumatiska upp-
levelser, t ex hur depressiva
störningar och ångesttillstånd
kan påverka förmågan att min-
nas. Hur minns man känslor
och smärta? Dessa aspekter
finns beskrivna i ett särskilt ka-
pitel.

Tunnelminne
I det avslutande kapitlet re-

dovisas neurofysiologiska as-
pekter på trauma och minne,
t ex om sambandet mellan
arousal och beteenden. Vidare
diskuteras hur förändringar i
halten av stresshormoner,
arousal och minnesfunktioner
förhåller sig till varandra. Be-
greppen uppmärksamhet och
tunnelminne är av särskilt in-
tresse för att förstå hur man
hanterar den traumatiska upp-
levelsen och hur denna hante-
ras av minnet. Om ett minne
kan plockas fram eller ej styrs
bl a av psykologiska mekanis-
mer såsom bortträngning.

Jag vill varmt rekommen-

dera denna välskrivna och ge-
nomarbetade bok åt alla som
vid sina patientkontakter kon-
fronteras med olika aspekter av
minnets psykofysiologi. Sär-
skilt viktig är boken för dem
som både i det akuta skedet och
i senare faser möter patienter
som har upplevt psykiska trau-
mata. •
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Det är under andra hälften
av detta århundrade som de
stora framstegen inom kirurgin
har gjorts: öppen hjärtkirurgi,
organtransplantationer, im-
plantation av nya leder och
blodkärl samt, inte minst, för-
ståelse för det metaboliska sva-
ret på operativt och accidentellt
trauma mot organismen. Det
sistnämnda har gjort att stora
operativa ingrepp nu kan göras
med en tidigare okänd säker-
het.

Francis Moore har upplevt
alla dessa framsteg, han har
medverkat i många, och han är
själv ansvarig för några av de
viktigaste. Han föddes 1913,
samma år som Peter Bent Brig-
ham Hospital grundades i Bos-
ton för att locka Harvey Cus-
hing till Boston och Harvard.
Det var Cushings professur
som Moore fick vid knappt 35
års ålder 1948, och som han in-
nehade i nära 30 år.

Från anatomi till biokemi
Moore personifierar mer än

någon annan kombinationen
kirurg–forskare. Hans stora in-
sats var de kvantitativa studier
han gjorde av det metaboliska
och endokrina svaret på trau-
ma. Därmed lade han grunden
för »The metabolic care of the
surgical patient», som titeln ly-
der på hans mest kända bok.

Han var den förste som med
hjälp av radioaktiva isotoper
lyckades bestämma kroppens
totala innehåll av vatten och
elektrolyter vid hälsa och sjuk-
dom. Genom sina arbeten kom
han att ändra inriktningen på
mycket av den kirurgiska
forskningen från anatomi och
fysiologi till biokemi.

Som professor och »sur-
geon-in chief» vid Peter Bent
Brigham Hospital initierade
Moore redan 1948 det trans-
plantationsprogram som 1990
gav sjukhuset och Harvard
Nobelpriset i medicin genom
Joseph Murray. Här agerade
han som ledare och chef, som
stödde och stimulerade, men
också tog på sig ansvaret då
det tidvis ganska kontroversi-
ella projektet utsattes för kri-
tik.

Francis Moores bok är hans
självbiografi, men den är lika
mycket en skildring av kirur-
gins historia under andra hälf-
ten av detta århundrade. Det är
också en beskrivning av kirur-
gisk forskning och kirurgiskt
utvecklingsarbete då det är
som bäst.

Moore var verkligen i första
hand intresserad av sjukvård
och att ta hand om patienter.
Detta präglade hela hans insats
som kirurg, forskare och lärare.
Han levde mer än någon annan
upp till de slagord som fanns på
väggarna i hans laboratorium:
»Be not slow to visit the sick»
och »We are not doing research
on the patient but for the pati-
ent». •

Att organisera
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Den som haft förmånen att
deltaga i något Fernström-
symposium vet att de förutom
vetenskaplig nivå i världsklass
också präglas av organisatorisk
perfektionism. Planeringen
och genomförandet leds av In-
gegärd Lindquist, kanslidirek-
tör för Erik K Fernströms Stif-
telse i Lund.

Jag har ofta känt en ångest
inför större möten, att viktiga
ting skall glömmas bort, att
tidsschemat skall spricka, att
det hela blir för dyrt, att kon-
gressbyrån skörtar upp mig, att
byrån inte förstår de blivande
delegaternas särart osv.

Ledare med överblick
Ingegärd Lindquist har

lyckats med konststycket att
göra en njurbar och översiktlig
bok, där allt det »triviala» men
viktiga som måste klaffa före,
under och efter mötet faller på
plats. Som i andra samman-
hang är resultatet beroende av
att det finns en ledare med
överblick och förmåga att dele-
gera. Allt förutsätter kunskap
och framförhållning.

Boken innehåller cirka 165
sidor, av vilka 25 är bilagor
med tidsplaner, budgetformu-
lär, brevprototyper, offertför-
frågningar m m. Planeringsav-
snittet är översiktligt indelat,
börjar 18–12 månader före
konferensdatum och slutar
med avsnittet »1 dag kvar».
Det finns en sida med littera-
turhänvisningar, men den som
har Lindquists nya bok be-
höver ingen annan litteratur.

Alltså – alla ni som planerar
att arrangera konferenser, kon-
gresser eller möten, skaffa om-
gående »Konferensboken».
Det är en lönande investe-
ring. •
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Francis D Moore på
omslaget av Time Magazine
1963, då han presenterades
som den ledande
representanten för den
moderna kirurgin.
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