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Fara a farde nar politiker styr
och medlen tilldelas »lojala» forskare

Pa Brannpunkt i Svenska Dagbladetassa och korkortsregister. Tema-instpa arkivet laste jag en annons i Forum
8 september under rubriken med stotaitionen sokte anslag fran BRA mergkvinnoforskarnas tidskrift i Linko-

bokstéaver »Svensk kriminalpolitik prag-fick avslag. ping) att Folkhalsoinstitutet hade forsk-
las av inkompetens» skriver Sten Le- ningspengar. Jag tog da kontakt med in-
vander om KBA, uttytt »Kommitté for  Ligger arkiverade stitutet, dit jag inbjods och blev motta-

brottsférebyggande arbete». KBA ut- Foére Oppnandet av den barn- ochgen med intresse dock utan att nagon se-
sags av den socialdemokratiska regemngdomspsykiatriska kliniken i Linko- dan kom till landstingsarkivet, som jag
ringen 1996, och Levander papekar i siping 1964 hade undertecknad arbetabppats, for att se det stora unika jour-
artikel att i kommittén saknas helt féresom ensam barnpsykiatrisk rddgivare &almatrialet.
tradare for de medicinska disciplinerndarnavardsnamnder och skolor i Oster- Jag kan darfér instamma i Sten Le-
missbruksvard, barnpsykiatri, rattsmegétland sedan 1950. P& landstingets aranders varningsord: »Nar forskningen
dicin och vuxenpsykiatri samt akut-kiv i Link&ping forvaras nu mina 1 500inte ar fri, och nar politiker och politise-
sjukvard och kirurgi. journaler fran de aren, alla forda enligtade tjansteman (...) styr medelstilldel-
Psykiatriutredningen 1973 och Socien strukturerad anamnesmetodik jagingen till 'lojala’ forskare samtidigt
alstyrelsen 1975 rekommenderade tithade utarbetat, dar inte bara symtosom de kontrollerar informationsflédet
alla landsting den i Linkoping 1970 ny-utan alla tankbara orsaker noterats ocir det fara & farde.»
oppnade tonarspsykiatrisk avdelningepatientsvaren nedtecknats som direkta Brita Mannerheim
som modell, med akutmottagning ocleitat. tonarspsykiater och fd 6verlakare,
dagavdelning, for forebyggande miss- N&r mina journaler hade registrerats Link&dping
bruks- och kriminalvard. Avdelningen,
som kallades Tonarsbyran, fick trot:
goda behandlingsresultat inga efterfol
jare och den lades ner efter 17 ar.

o . "Whiplash” bor fa mindre utrymme
I miljdpartiets partiprogram o . . ;
Nar milispartiet var nytti stadentog 0@ den medicinska dagordnlngen

partiet pa mitt forslag upp tonarsbyra
modellen pé sitt partiprogram. Unde | Lé&kartidningen 30-31/98 kom- Vi understrok hur nodvandigt det ar
min mandattid i landstinget, dar jacmenterar Bjorn Gerdle och Bo Levanatt se »skadan» i relation till den person
kommit in, skrev miljopartigruppen (treder kritiskt var granskning av vardpro-som drabbats. Specifika psykologiska
lakare och en kurator) en motion ongrammet om pisksnéartskador [1, 2]. Déeddmningar behdver man inte ta till
ekonomiska resurser till aterupprattarskapar sjilva en polarisering — var aritialt, daremot ar manniskokannedo-
det av tonarsbyrén enligt den beprovacgumentering rymde inte ett motsatsformen en given tillgang redan vid forsta
modellen. Samma motion togs av milhallande. Samarbete mellan olika vardsesoket. Det finns en hippokratisk sen-
jopartiet i riksdagen. former ar sjalvklart. tens for detta. »Det &r viktigare att veta
Tidigare hade undertecknad i brer Var huvudinvandning ar att primar-vilken person som har en viss sjukdom
beskrivit tonarsbyramodellen bade fovardens kunskaper inte tagits med. Dein att veta vilken sjukdom en viss per-
den borgerliga och fér den efterféljand@llmanmedicinska representation soreon hars.
socialdemokratiska regeringen meGerdle/Levander menar fanns i expert-
uppmaning att av saval terapeutiskigruppen saknade specifik allmanmedi- Ett fatal blir kroniker
kriminalpreventiva som ekonomiskacinsk kompetens. En allménléakare med Expertgruppen uppskattar att ca
skal satsa resurser pa denna modell. egen lista eller eget ansvarsomrade odlé 000 personer drabbas per ar och kro-
Anna-Greta Leijon, som jag skrevmed erfarenheter av formiddagens épmisk utveckling (besvar efter 6 mana-
till i hennes egenskap av justitieminisna mottagning eller eftermiddagensler) sker hos ca 700 av dessa (4 pro-
ter, var den enda i regeringarna som sv»akuttider» saknades i gruppen. Svarigent). Ett fatal blir kroniker. Det gar inte
rade personligt och fann min erfarenheheten och tidsutdrakten om alla de féatt skissa ett omhandertagande for dem

vardefull. reslagna undersokningarna skall gesom har oturen att fa ett nackvald som
nomféras beaktades inte. om kronicitet vore en mdjlig konse-
Doktorand Gerdle/Levander séger att det ar vikkvens for alla. En individualisering

Efter min pensionering 1982 var jactigt att upptacka vilka som blir lAng-maste till annars initierar man en gigan-
inskriven som doktorand vid Tema-in-dragna fall [3]. De menar att vardprotisk éverutredning for det flertal som
stitutionen vid universitetet i Linkd- grammet uppmarksammar psykologismar bra efter ett par veckor. latrogenes
ping. Med sociologen Karin Tengvaldka forhallanden, »som ibland kan var&otar om man noggrant foljer vardpro-
som handledare foljde jag upp 85 av dav stor vikt». grammet hos alla.
ca 2 500 patientjournalerna pa den tor Men denna psykologiska observans Gerdle/Levander vill ocksa »ogiltig-
arspsykiatriska avdelningen med upggors forst vid handlaggningen ca 3 mdérklara» den Lancet-artikel som talar
gifter fran kriminalvardsregister, sjuk-nader efter skadetillfallet. mot deras sak [4]. Men det ar inte barawi
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det nosk—litauiska pojektet som andr
slutsaser famhalls an de sonxpet-
gruppen undestryker. | en ryligen pub
licerad ledae i en annan va&nomme
rad \etenskalig tidskiift skriver man;
»whiplash syndsme is an xample of
illness actuajl induced ly society in
genenl, and ly physicians in pdic-
ular» [5].

Advokaers insaser ar itend till
stéd Men adrokatengagemang som en
sidigt iniiktar sig pa paentenas esatt
ningsansprak skear d/stra pespekt.
Patientena hindas i sina mojligheter
till besvasfrihet, »hjalpen» laser dem i

Replik:

en smétroll och staus quo upprantras.
Det ger en obehglig kénsla & amer-
kanska garter.

Alltfor ensidig uppméksamhet pa
sjalva na&skadan eller &tnjutandes a
saskilda esuser ar inte andamalsen

ligt for denna paentgrupp. Begreppet
»whiplash» bor fa mindr utymme pa
den medicinska @mrdningen.

Bengt Mdtsson
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Bjorn Olsson
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Vardprogrammet — en stréawn efter helhetssyn

Vardprogrammet utgar frantedet ar
viktigt att veta badevem personen ar
(somadiskt, psylologiskt, pesonlig
hetsmassigt, socialt etc)loead perso-
nen lider & Mattsson ob medarbeta
skiiver: »...bgreppet 'whiplash’» boér

nummer vilken pa sgorande punkter vardprogrammets tva delar besks un

invAnde emot huvudiaskaet hos Er-
rani och Russel.

der wbriken akuta symtom neopsy
kologiska, anda psylologiska symtom

Mediema uppmétsammar oftast och posttaumadiskt stiessyndom, foljt

kroniska lomplicerade &ll med fosak

av ett saskilt avsnitt om »coping» (si

ringspoblemaik. Som lekman kan detdoma 10-11).

fa minde utymme pa den medicinskavara svat at forsta at sadanadll re-

dagordningen». Var forhoppning arta
det andok ska tolkas som en strév
(om &n daligtérmulerad) efter helhets
syn.

De skiver: »Specika psylologiska
beddmningr behder man inte ta till
initialt, men daemot &r manniskkan
nedom en iyen tillgdng edan vid fos-
ta besokt.» Vadprogrammet foeslar
inte specika psylologiska beddm
ningar initialt. For & optimeade tha
mannislokannedom utgar vdpro-
grammet fran # handlagningen sler
inom pimararden.

Det ar sannoliktléra osaler (med
sinsemellan @mplexa relationer) till &t
akuta smadtillstand Wir kroniska; e-
emplifiering ges i vadprogrammet (si
dan 11). De f@sakingsmassig forhat
landena diskutess ofta, men studier be
kraftar inte en dominande oll for ut-
vedling av kroniska besvar; kultetla
skillnader kan kanskfinnas.

SFAMs styrelsemedlemmar citar
en ledae & Ferrar och Russell i dur-
nal of Rheumtlogy [1]. Det hade &
rit pa sin plés &t namna (oh citerm) den
yttedigare ledae [2] som &nns i samma
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presentear en minoitet och ej alls ma
joriteten & forloppen. Haald Strader
och medarbetar (i Lakatidningen
38/98) notear tydligen inte & vardpro-
grammet (under akut bava-te ved-
or efter taumd) — for at undanréjaél-
aktiga forvantningar hos den akut vér
sbkande — faskiver dt information
ges om & de festa pesoner ej far lang
variga besvar

Men en viktig pmncip i vardpro-
grammet &r ddill att de som utedlar

| handlaginingsdelen uppmanar vi
redan under akuta atgker (se anam
nes) till uppmaksamhet pa de psylo-
giska eaktionena od kontakt med
psykolog eller psykiter foreslas om ut
talade psyklogiska symtom féeligger.

Mattsson ob medarbeta menar
vi »ogiltigforklarar» Stirader ot med
arbetaes atikel [3] for at den talar mot
var sak.

Det ar inget ovanligt at det fnns fe-
ra b utfoda \etenskaliga atiklar
som lommer till olika lonklusioner

kroniska besvar maste erbjudas systdlen alharig vetenskalig kritik kan

matiska ehailiteringsatgader ot vis-
sa emitteing till smat- eller rehaili-
teringsmedicinsk klinik (o ofta efter
tva—tre as sjukskivning) for d@t mini-
mem incidensenakomplicerade ko-
niska tillstand

Kritik &ven fran andra

Mattsson ob medarbeta menar &
vardprogrammet inte tillrakligt upp-
maksammar de psylogiska forhat
landena: »Men denna pytkgiska ob
servans gos forst vid handlagningen

riktas mot studien dtden »giltigfor -
klaras» & kvalitetsskal inte baras oss
[2, 4, 5].

»Natural evolution of lae whiplash
syndiome outside the medicgal con
text» [3] beskivs as Schrader som
»den fosta lontrollerade undestk
ningen a en oselektexd populéion ef
ter pakoningsolckor med vhiplash
mekanism». | sjably verket foreligger
flera olika selektioner; man stu@er
lar med platskador sorimhs legistrera-
de hos tafikpolisen oty man studerr i

cirka tre manader efter skadetillfallet.»huvudsak endast fére. Vill man stude
Detta &r inte &rrekt. | den fosta & ra den nturiga utedlingen a en
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Replik pa repliken:

Korrelasjonen ddig mellom
radiolagiske funn @ subjektve plager

Gedle oy Levander har etter vamnl-
egg i Lakatidningen 38/98 kmmet
med sin gen kiitikk ovenfor var studie
om whiplash i Litauen [1]. Ve@nsler &
tilbakevise denne ktikken. Var isiko-
populajson ér kroniske whiplash-ela-
terte symptomer Emkom ved a identi
fisere uselektdrog fortlapende alle bi
ler som e pakjat bakfra 1-3 ar tidh
gere, og hwor trafikkulykken hadle en
slik alvorlighetsgad d trafikkpolitiet
ble tilkalt. Alle sjafeer ay alle passa
sjerer som sjafene oppyste om, ikk
tilsendt spanreskjemaer om subjekg
symptomer| @st-Euppa ey som i de

sjukdom/ett tillstand fran akut till gere friske pesoner Typiske eksempler

fleste ande land flertallet as personer
som sitter i en bil, mannle sjafger.
Hadde vi demmot hat en avervekt av
kvinner ay/eller passasjer ville dette
veet tegn pa en skje selekter studie
populasjon.

Nesten alle tidligre retrospektve et
ler prospektve undesglelser &
langtidsefekter etter uwikker med
whiplashmekanisme har vedraset pa
ulykkesofie som har oppsgkt helgse
net pa traumet. Dette inreseer en &re
for & fa selektee pasientgipper Per-
soner med meksisteende plger, lav
angstteskel og disposisjon dr psylo-

etter whiplash ikle viser noen aluma
tiske forandinger. Pa varMRT-senter i
Trondheim er det na gjennomfanet
lom 700 @ 800 undesglelser etter an
lig whiplash. Mang He utfgit innen 4
dager etter wkken [3]. Et stor antall
undesglelser e gennomfet flere ar
etter uykken. Ikke et eneste tifflle med
entydige posttaumaiske forandinger
ble funnet. Botsett fra diskutdle kasu
istiske medlelelseyfinnes det i littea
turen ingen sadige holdgunkter br a
whiplashlesjoner som ikker synlig pa
MRT star i sammenheng medokiisk
invalidiseende symtometfalge en 1y-

somdiske reaksjoner ma antas a \eerere studiesom inkludete en minde se

mer tilbgyelig til & ta lontakt enn tidk

kronisk(t) maste man som inklusion kan veee studier fa Sweits [2] der brs-

skiiterium ha foekomsten a tillstandet
i sin akuta érm.

Att bilens platskada skulleava for-
knippa med wvhiplashmekanism
och/eller besvar ar inget ingangskte-
rium.

Andra poblem &r & studien ar for
knippad med dalig stistisk »paver»,
nar efter tafikolyckan fragformularen
beswarades, # kliniska undestkningr
inte genomfodes etc

Tre fjardedelar & peisonena i studh
en \ar datill man, vilket kraftigt kon-
trastear tidigare studier | sitt inlagy
harvisar Strader ot medarbetar
aven till egna studier i tyck, dessa far
varderas nar de faligger.
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keme fgsst fikk kontakt med ukkes
ofre gjennom annonseag & studien i
Swiss Medical Wekly Joumal oy gjen
tatte bev til primaeteger. Dette innbze
rer to ledl med nuligheter br sele
sjonskil.

Det gar fem a attikkelteksten avar
studie \ar en lontrollert histoiisk ko-
hortundesglelse @ ikke en pospektv
undesglelse slik Gealle ay Levander
indirekte antyder

Det ettelyses Kklinisle undesglelser
av var studi@opulasjon. Da barsub
jektive symtomer ar relevante @ det
som kgel ikke er noen objekte funn
etter vhiplash, ma klinisk undesglel-
ser anses a veesy mindre inteesse or
var konklusjon.

Gerdle oy Levander heder a& var
studie mangler tilseékkelig stdistisk
styrke. For & gjennomfge tilforlatelige
»powver» anaser tenger man paliteli
ge dda for andelenaulykkesofe som
tar kontakt med helsesenet. Slik dda
ekisteer sa vidt vi et, ikke. Argumen
tet om manglende dtatisk styke ma

Ea koniske plager foraisalet av ulyk-

Viser ikke noen

traumatiske forandringer

Nér det gjelder Leander g Getes
artikkel »Skadpanoama efter pisk

nakkeslengskadede av vinningsneurosegr det viktig & meee sg a de feste

Tidskr Nor Laegeforen 1997; 117: 4120-2.
5.Bjorgen IA. Letter to the editor. Lancet
1996; 348: 124.
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pubiserte manetesonanstongrafis-
ke undesglelser & cewikalcolumna

lektett og stgre guppe enn den un
dersglelsen & Watkinson [4] som Le
vander @ Gedle sitete, var det heller
ingen holdgunkter br & skader med
whiplashmekanisme skulle fittil gkt
utviklingshastighetadegeneetive for-
andinger [5]. Uansett, det synes & \eser
datig korrelasjon mellomadiologiske
funn ag subjektve plager [6]. Med dis
se betaktninger, anser vi denne disku
sjon som wsluttet fa var side
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