ler aven pedagogiska kapi-
ted om de konventionella
syra—basrubbningarna,  tex
metabolisk acidos, illustrerade
med fallbeskrivningar. Bra s&
dana finns aven for blodgas-
och elektrolytrubbningar.

Minilexikon

for basterminologi

Kofstad har speciellt intres-
serat sig for temperaturkorrek-
tion inom syra—bas- och blod-
gasomrédet, ochi ett av bokens
sistakapitel ger han en valskri-
ven skildring av denna proble-
matik.

Dérefter avslutas boken
med forfattarens synpunkter pa
fordelar och nackdelar med de-
centraliserad blodgas och
elektrolytanalys samt med ett
utmérkt appendix innehallande
ett minilexikon for bastermino-
logi inom amnet.

Kofstads bok &r skriven pa
norska, men &r |&ttl&st och for-
fattaren har natt sin malsitt-
ning att presentera en grund-
laggande bok inom omradet
syra—bas, blodgaser och elekt-
rolyter som kan rekommende-
ras specidlt for |&kare och bio-
medicinska analytiker men
aven sjukskoterskor under ut-
bildning. «

Inga nyheter om
carotiskirurgi

Julian E Bailes, Robert F
Spetzler, eds. Microsurgical
carotid endarterectomy. 206
sidor. Philadelphia—New Y ork:
Lippincott-Raven, 1996. Pris£
115. ISBN 0-7817-0149-X.

Recensent: professor Da-
vid Bergqvist, institutionen for
kirurgi, Akademiska sjukhu-
set, Uppsala.

Dennabok om carotiskirur-
gi av 17 forfattare har redige-
rats av tva amerikanska neuro-
kirurger: Julian Bailes och Ro-
bert Spetzler. Som lasare und-
rar man givetvis vilka nyheter
som skall presenteras eller vil-
ken vinkling férfattarna skall
anldgga som inte redan finns i
den kérlkirurgiskalitteraturen.

Bra illustrationer

| bokens tio kapitel presen-
teras carotisrel aterade problem
altifran epidemiologi till dia-
gnostiskametoder, operations-
teknik ochresultat av olikamo-
difikationer. Det som stér i bo-
ken & mestadels korrekt, och
illustrationsmaterialet &r i stort
sett braeller mycket bra.

En del av innehdllets upp-
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I&ggning kan diskuteras. Sahar
magnetisk resonansangiografi
ett eget kapitel som en etable-
rad preoperativ utredningstek-
nik, vilket det knappast &r. Du-
plexundersokning tas upp som
en del under rubriken »Advan-
ces in intervention», trots att
manga opererar pa duplexfynd
utan angiografi idag, inte minst
i USA.

For mycket om vends

tromboemboliprofylax

Trots mitt eget personliga
intressefor profylax mot vends
tromboembolism tycker jag att
bokens en och en halv sidablir
for mycket, eftersom carotis-
kirurgi knappast kan jamstéllas
med neurokirurgiska ingrepp
ur risksynvinkel, vilket forfat-
tarna gor. Den specifikainfor-
mationen om problemet i sam-
band med carotiskirurgi & obe-
fintlig.

Europeiska referenser

saknas

Jag har tva principiella in-
vandningar mot boken. Den
forsta géller litteratururvalet,
dér sdllan europeiska studier
refererasnér olikaproblemdis-
kuteras. Dettagaller ocksdi de
fall dér man skulle kunna han-
visatill bra randomiserade eu-
ropeiska studier vad géller t ex
»patch»-problemet,  effekten
av ASA éller warfarin postope-
rativt, lokalbeddvningens roll
osv.

European carotid surgery
trial (ECST) néamns vid flera
tillféllen men alltid efter North
american symptomatic carotid
endarterectomy triadl (NAS-
CET), och den europeiska stu-
dien ges avsevért mindre ut-
rymme eller namns endast i
forbigdende. Eller vad sigsom
formuleringen »Recent co-
operative studies, particularly
the North American Sympto-
matic Carotid Endarterectomy
Trial (NASCET), Veteran Af-
fairs (VA) and European re-
ports, have further defined the
role of thisprocedure . . .»?

Principiella

invdndningar

Den andra principiella in-
vandningen & mot att man ger
sig ut for att presenteraen mik-
rokirurgisk teknik som skulle
hagivit béttre resultat &n andra
modifikationer (tekniska och
andra) som har gjort carotiskir-
urgin till den sdkra behand-
lingsmetod den &r idag.

Forutom att operationsmik-

roskop med upp till tolv gang-
er forstoring anvands under
den avslutande delen av endar-
térektomin anvands ocksd un-
der slutningen av artériotomin
barbiturat for cerebral protek-
tion och EEG-6vervakning.
Man hévdar i forordet att meto-
denleder till »fewer postopera-
tivecomplications», ochi enli-
ten serie har man forvisso bra
resultat.

Den postoperativa kompli-
kation som &r av intresse i den
hér diskussionen & permanent
neurologiskt bortfall, vilket &
multifaktoriellt med fleraorsa-
ker och darfor svaranalyserat.
Om man utgér frén Swedvascs
siffra pa slaganfall efter caro-
tiskirurgi (1,6 procent) ochi en
randomiserad studie avser att
pavisa en halvering av denna
frekvens med den nya mikro-
vaskulara metoden, skulle &t-
minstone 4 000 patienter beho-
vasper grupp (i Sverigegorsca
500 carotisoperationer per ar).

Enligt mitt formenande till-
for den har boken knappast n&
gon ny och vésentlig kunskap
vad gdller carotiskirurgi. ¢

Alltfor
specialiserat
om vulva-
sjukdomar

Carsten Sand Petersen, Kaa-
re Weismann, Henrik Klem
Thomsen. Skin diseases of the
vulva. 259 sidor. Kopen-
hamn-Arhus-Odense:  FADL
Publishers, 1995. Pris 228 dkr.
ISBN 87-7749-154-8.

Recensent: bitradande
Overlakare Elisabet Nylander
Lundqvist, hud- och STD-kli-
niken, Norrlands universitets-
sjukhus, Umea.

»Skin diseases of the vul-
va» & en bok med stora och
goda ambitioner att técka in
hela det aktuella omradet, vil-
ket & mycket stort. Det gor det-
tatill en bok fér superspecialis-
ten med specialintresse och
inte for den tankta l&sekretsen
(allmanldkare, gynekologer,
venereol oger, dermatol oger).

For mycket

om séllsyntheter

Ovanliga sjukdomar har
getts minst lika mycket utrym-
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me som de vanliga. Forst bor
man uteduta de »vanliga»
akommornainnan man ger sig
in p& speciell provtagning.
Anamnesen av vulvapatienter
a, enligt var erfarenhet, inte
heller satidskravande som for-
fattaren pastar. Den vaneklini-
kernkan riktasin anamnes, och
varken i denna eller i den fol-
jande undersokningen bor man
primért leta efter det séllsynta.
De odlingar som foreslas ar
inte relevanta for vara forhal-
landen, eftersom de &r alldeles
for omfattande. D& boken &
ténkt for en vidare |&sekrets
borde typfallen behandlasinga
ende, inte alla sdllsyntheterna.

Differentialdiagnoser

saknas

Avsnitten om histopatol ogi
& bra, men inga differential-
diagnoser diskuteras. De &r n&
got kortfattade, vilket récker
for klinikern menfér patologen
endast tjdnar som en oriente-
ring. Det finns en del som
kanns litet fordldrat, t ex vul-
vodyniavsnittet som verkar
»tio & for gammalt», och be-
skrivningen av dekliniskafyn-
den & helt frammande for oss.

Lamplig referensbok

Sammanfattningsvis ar
dennabok mycket omfattande.
Den tar upp en mangfald av
diagnoser, vilket gor att den
kan anvandas som uppslags-
bok och ge véagledning vid
komplicerad diagnostik. Med
hanvisningtill ovanstéende bor
man dock haen del forkunska-
per for att dra nytta av den.
Som referensbok pa en vulva-
mottagning passar den bra. For
kolleger med ett mera méttligt
intresse av omrédet finns and-
ra, tidigare utgivna verk, som
val fyller kraven. ¢

Vad kostar boken?

Det hander att den uppgift
om bokpriset som Lé&kar-
tidningen uppger i recen-
sioner inte stimmer med
det pris bokhandeln begar.

Vi har successivt 6vergatt
till att ange priset i utgivar-
landets valuta, eftersom
manga faktorer gor att ett
omréknat pris latt blir miss-
visande. Valutakursen kan
variera, bokhandelns om-
kostnader likasa.

Vi vill ge vara lasare radet
att kontrollera priset med
bokhandeln innan boken
bestélls. Det hander att
kostnaden foér en bok blir
upp till dubbelt s& stor som
en direkt omrékning efter
valutakursen antyder.
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