Overvaganden» samt att PET &ar kosér att kontrollerade studier vid brdstpatienten for att kunna motivera en plats
nadseffektivt. Det hade varit intressanbch kolorektalcancer visat att tidigare rutinsjukvard.
att fa ta del av bakgrunden till de tva sedpptéackt av recidiv inte medfor ndgon Man far latt kanslan att diagnostik-
nare konstaterandena. Att en viss metdiverlevnadsforlangning, formodligenomradet fortfarande inte fullt omfattas
kommer till omfattande anvandning ip& grund av daliga terapimajligheter av denna rérelse. Kanhanda uppfyller
sjukvarden och finansieras av samhallglenna situation. Diagnostik bor allts®ET-diagnostik vid cancer redan rimli-
institutioner ar knappast en garant fosattas in i sitt totala kliniska sammanga dokumentationskrav, men forfattar-
att metoden haller matten. Hogdosberang for att vara majlig att bedoma i etha hade da med fordel kunnat &gna mer

handling av bréstcancer ar ett aktuellyttoperspektiv. av sin artikel &t en genomgang av detta
exempel inom onkologin. underlag.
Evidensbaserad diagnostik? Peter Nygren
Patientnyttan inte sjalvklar Det finns idag en stark och valmoti- leg lakare, docent, universitetslektor,

Det ar inte sjalvklart att den formo-verad rérelse mot »bevisbaserad» medi- enheten fér onkologi, Akademiska
dat hogre diagnostiska kansligheten hasn. En metod ska i kliniska studier av  sjukhuset, Uppsala
PET medfor patientnytta. Ett exempetjod kvalitet ha visats vara till nytta for  peter.nygren@medsci.uu.se

PET-reklam utan substans

| L&kartidningen 16/00 (sidornaatt kunskaperna om den snabbt 6kas paket ocksa understrukits i den brittis-
1946-8) sjunger tva kliniska fysiologerett sddant satt att man bedoma dess v HTA-publikationen [1].
fran Malmo och tva nuklearmedicinarede. Redaktionen fér Lakartidningen
fran Milano PET-undersokningens lov SBU deltari ett INATHA-projekt om skulle alltsa ha kunnat informera sig om
vid utredning av cancer. En stor del agpridningen av PET som ar under tryckden litteratur som finns tillganglig, in-
artikeln utgors av tva fallbeskrivningaming [2]. | detta undersoks bland annatan man godkénde artikeln for publi-
samt pastaenden som inte ar styrkta éilgangen till metoden i de lander soncering. | dessa dagar av evidensbaserad
den mycket korta litteraturlistan. tacks av INATHA. | Lakartidningen sjukvard hade jag inte vantat mig att La-
Det ar anmarkningsvart att en stosags att det endast finns tva PET-enhkartidningen skulle sprida reklam for en
rubrik om snabb 6kning av metoden fer i Sverige. Enligt de undersékningametod som inte ar tillréckligt utprévad
kliniken (explosionsartad 0Okning isom SBU gjort finns i Sverige f n fem— till och med pa tidningens omslag.
Nordamerika och inom EU) under-PET-kameror varav en i Lund, som Lars Werko
byggs av en uppsats fran 1978, en vadlock inte lar fungera. (Det ar val den professor, Stockholm
dera frdn 1996, 1997 och 1998 samt esom omnamns som »den forsta genera-
fran 1999. Samtliga dessa ar publicerdionens gamma-/positronkameror» som
de i nuklearmedicinska tidskrifter. Derfinns utanfor Uppsala och Stockholm.) Referenser

enda referensen fran 1999 handlar om 1. Robert G, Milene R. Positron emission to-

sockeranvandning av lungorna hos sep- Endokrina tumdorer _ ~ mography: establishing priorities for health
tiska rattor(!), forfattad av en grupp dar 1 en volym av Alert som just distri-  technology assessment. A review. Health
tva av forfattarna ingar. buerats fran SBU omnamns att PET-, Technology Reports 1999; 3: 16.

o .o A : . . .~ 2. http://lwww.inahta.org /Joint Projects!/:
Pastaendet att flera undersékningakanning for diagnostik av endokrina™ sqams £, Asna J, Olasagasti JC, Ehrlich-

styrker att det ar kostnadseffektivt attumdorer ar under utredning av Alert-rad-  man m, Flynn K, Hurtado-Saracho J. Posi-
utnyttja PET i tumdrdiagnostik saknardet (Thomas lhre, ordférande) [3]. Re- tron Emission Tomography: Experience
relevans, liksom att det »fér manga padan att metoden fortfarande &r under be- With PET and Synthesis of the Evidence.
tientgrupper finns riklig dokumentationdémning av Alert-radet innebér att det, (November 1999,

. - o o .3. Carlsson P, Norrlander M, red. Alert. Nya
som styrker det diagnostiska utbytet adir fraga om en metod som fortfarande ar medicinska metoder. Stockholm: Socialsty-
PET-understkningar i termer av sensitunder utprévning, aven internationellt, relsen, Lakemedelsverket, SBU, 2000: 20.
vitet och specificitet». Den snabba 0k-
ning av metoden man omnamner (utan .
referens) galler Italien, Tyskland oct Replik:

USA, inte till resultat av utvardering av ] .. ; ;
den i lander detta haller p& attbli regel - KOommer Sverige att hanga med i utvecklingen?
Hosten 1999 publicerade brittiske
»Health Technology Assessment R&L Syftet med var lilla artikel i Lakar- medla basal kunskap till kolleger som
HTA Programme» en utredning omtidningen (16/00, sidorna 1946-8) oninte kommitinara kontakt med omradet
PET [1], dar man konstaterade att d€PET i utredning av cancer var inte att gech som kanske inte kanner till den in-
annu inte finns nagot vetenskapligt hallomradet en fullstandig vetenskaplig geternationella utvecklingen, dels att
bart underlag for spridning av metodenomlysning — det vore omdjligt inomvacka debatt om utvecklingen i Sverige.
i kliniken. Slutsatsen blev att den endadillgangligt utrymme och sakert ocksd Reaktionerna visar att vi lyckats i
bor anvandas i val planerade Kkliniskifel forum. den senare avsikten. Lars Werkos kom-
kontrollerade studier for att sakerstalli  Vart syfte var i stéllet dels att for-mentarer visar aven att vi tyvarr miss-
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lyckats med att forklara vilka olika ty . .

per a instrument somiffins tillgangliga Va|k0mmen |ansel’lng

i Sverige och hur de kan @éndas. Det . -

stora intresset for litteratur inom orara AV andenSbaserad med|C|n

det inner vi gladjande. Vhar darfor

satt samman ett uavartiklar om PET  Lakartidningens lanseringvaevi- att tillsatta epertgrupper som, sa gott

och cancerdiagnostik (n=166) sondensbaserad medicin (EBM) ar hjartligtlet gr, gor sig oberoende fran bade ytt

finns tillgangliga pa institutionens hem valkommen (se artiklar i detta nummerre patryckningr och gnatypoteser nar

sida (wwwklinfys.mas.lu.se). 31 va sidorna 2710-3, 2722-3, 2726-8, 2730man samgtsgrant utérderar fekterna

dessa artiklar ar publicerade ar 2000. 2). De flestawaoss vill ju \eta hur éfek-  av olika metoder att stalla diagnos och
Vi ar pa intet satt frammande faie  tiv en behandling ar eller hur tillforlitlig behandla sjukdom. Det ar just i desys

densbaserad sjuéwd. Som idlutbilda en diagnostisk metod.dDetta later td  tematiska Gersikterna som 9B visat

de kliniska fysiologer har vi tillampat vialt fér utomstdende men det genuinain styrka.

detta synsatt inom diagnostisleri intresset ar fordnansirt nyvaknat. Tyvarr agnar SB sig vid enstaka
samhet langt innan det blenondant. Forr kunde behandlingsreknmen tillf allen &en at asiktsbaserad medicin,
dationer grundade enbart patshskap exempelvis nar manay ut en @mmat
Flera skal for diagnostik och Bepréad Erfirenhet accepteras,dags lonsensusrapport om pention

Peter Nygren har naturligtvis ratt iaven i de &ll da \etenskap utgjordesa dar framfor allt kapitlet om fett idsten
att det ar viktigt att se till helédvdked-  Epidemiologi, Biolemi och Mode eller holl 1ag standard [3]. fbts kritik fram:
jan. Om de terapeutiska mojligheternda Beprérad Erfirenhet ar liktydigt haller man i ettdrskt reklamblad felak
ar bgransade kan diagnostik natudigtmed Exangelium, Brodraskap och Makt.tigt att rapporten ar en systematisk ge
vis vara futil. Idag ar makten omfordelad, brodraskanomging ad modum EBM.

Att ge underlag for terapi ar dockpet splittrat och eangeliet ifra@satt. Ett liknande bekmmer ar att en del
bara ett skal\aflera att bedsia dia Idag ar vi pa &g »fran asiktsbaserad tillav de godtyckligt utalda representan

gnostik. Andra kan ara att soka fér evidensbaserad sjubvd» [1]. ter som sprider SBs tudskap utanfor
klaring till patientens symtom, att ge storstaden ibland skar vag for alltfor
underlag for prognostisering eller att ut ~ Statistisk metod |6sa tyglar Darutdver finns det dierse
vardera gien terapi (inom detta omwa  och sunt Brnuft sjalvutnamnda representanter for EBM

de tycler man som diagnosgk ofta att Egentligen ar EBM ingetdastigt. som dyler upp med genhandigt ihop
det &r klent bestallt medielensbasen). Man tillampar statistisk metodik ochsnickrade riktlinjer som man kallar
Kraven pa precision och smartgransunt fornuft i genomférandet och telk »evidensbaserade» och darigenom-hop
sen for lostnader i diagnostiin kan na  ningen & randomiseradedntrollerade pas & genomslag for sina idéer
turligtvis vara olika beroende pa syftetinterventionsstudier ellenvadiagnostis
Detta problem&mplex hanteras bast i ka studierOm inga randomiserade stu  Genuint sanningsstkande
en dialog mellan olika specialiteter  dier finns arrdder man fran behandling Den &idensbaserade medicinen re
utom vid myclet riskabla tillstdnd. Om presenterar enetenskaplig uppstram
Evidensbaserad medicin inte det inns mang studier gér man en&v ning och ett genuint sanningsstkande
detsamma som centrala delet  lificerad bedomningvadem som &ar som inte lbmmer att std oemotsagt och
Vi vander oss mot synsattet att-e valgjorda och detta enligt i fofig upp som vi gemensamt maste sikvom.
densbaserad sjuéivd nodvndigtvis in  stallda kriterier Las de systematiskavérsikterna
nebar tillampningwacentralt uthrdade Nar det giller diagnostiska test tarfrdn SBJ och Cochrane Library! Pre
dekret. Hur detda karagninns viatu- man \ederborlig hansyn till pralen numerera pa Clinical Evidence (www
multet kring introduktionemamagnet sen & sjukdomen i frag. Det visar sig evidence.og)! Folj Lakartidningens
resonanstomogriafi Sverige. Denna da att generell screening efteranliga  artiklar om @idensbaserad medicin
teknik, som for en del forefoll alltfor tillstand oftast blir meningslos pa grundunder \aren!
kostsam och erflodig, skulle nog avextremt stor andeHiskt positva test. Stafan Lindebeg
grant prevas uti Uppsala for att darefter med dr universitetslektgrsamhalls
om den bednns vardig, spridas till Gri- Min favoritdefinition medicinska institutionen, Uversk
ga delar & landet. Det drojde inte lange  Min favoritdefinition av EBM &r »en tetssjukhuset MAS, Lunds weirsitet
innan \erkligheten @llde, snarare an samwetsgrann, tydlig och omdémesgill Stafan.Lindebeg@smi.mas.lu.se
kartan. tillampning a det for ndrarande basta
En ging \ar Swerige en ledande na kunskapsunderlaget for beslut odrar Referenser
tion i medicinsk uteckling. Far SBJ  av enskilda patienter» [2]. Nyekorden 1. Levi R. Evidensbaserad sjukvard. Vard pa
rada ar det wksamt om vi i framtiden for mig ar har »sanmetsgrann», »tyd sakrare grund. Lundstudentlitteratur,

kan folja utvecklingen ens pa behorigtlig» och »omdémesgill». 1998. .

avstand. Mats Eliasson ger iackans Lékar 2. ﬁg%%té DF&BF_*'CQQL,";,?C’;YQ’SE;S?}I‘;’;;?”‘;V;
Per Wollmer tidningen (sidorna 2726-8) en utmarkt How to practice and teach EBM. Churchill
professoydverlakare introduktion till EBM. Han ser systema _ Livingstone, 1997.
Sven ¥lind tiska litteraturdersikter som basrkty- 3 '—angret_"v OCgéJSttre ha'sta - efg?p%?rt om
docent, chefsierlakare; bada vid get i EBM. Och s& &r det nog, framfor Prevention. sbu-rapport nr 1sc. stec

o . . - o > holm: Folkhalsoinstitutet i samarbete med

kliniskt fysiologiska adelningen, ) allt pa SBJ dar han sjalv arbetar Statens beredning for utvardering av medi
Universitetssjukhuset MAS, Malmd  SBU fyller en viktig funktion genom  cinsk metodik (SBU), 1997. >
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