Konsekvenser pa manga omraden
efter terrorattacken 1 New York

Ifte september. Datumet har et-

sat sig fast i historien. Flygpla-

nen som denna dag for ett ar se-

dan fl6g in i World Trade Cen-
ter (WTC) pa Manhattan och i Penta-
gons huvudkontor i Washington forsat-
te vérlden i ett tillstand av chock. Nér-
mast i realtid kablades de surrealistiska
tevebilderna ut av tvillingtornen som
ramnade under sin egen borda och be-
gravde nidrmare 3 000 ménniskor.
Langt fler drabbades av sorg och for-
tvivlan och den dnnu obesvarade fra-
gan, varfor?

Oron for nya terrordad var stor. Den
besannades ganska omgéende. Den
fjarde oktober konstaterades den forsta
inhalerade mjaltbrandssmittan, och de
efterf6ljande manaderna fick 6ver
30 000 amerikaner antibiotika mot for-
modad antraxexposition [1].

Naér vi nu skriver 11 september
2002, har chocken sannolikt lagt sig for
de flesta. Men Ground Zero ér ett 6ppet
sar, och de politiska efterskalven fort-
géar. l USA och Afghanistan naturligt-
vis, men ocksé i Europa och Mellanos-
tern. Attackerna pa World Trade Center
var de mest dodsbringande terrordaden
i amerikansk historia. Men om vérlden
efter detta verkligen har forandrats kan
diskuteras. Vastvirldens sarbarhet la-
des atminstone i 6ppen dager.

| ett brett medicinskt perspektiv har den
elfte september och mjéltbrandsattack-
erna haft patagliga konsekvenser. Allt-
ifrn psykisk ohélsa och likare som
tvingats léra sig skilja influensasymtom
fran dem vid mjéltbrandsinfektion i
luftvdgarna, till stormaktspolitiska dis-
kussioner om den globala hilsans bety-
delse i kampen mot terrorism.

Denna kamp — hysterisk menar nag-
ra—hotar i England och USA att beska-
ra den akademiska friheten [2]. Ett lag-
forslag i England innebar exempelvis
att regeringen far ratt att granska vissa
forskningsfynd fore publicering, enligt
engelska forskare. I USA har regering-
en hemligstdmplat dokument om mili-
tdren som tidigare var 6ppna for all-
ménheten, tillgangen till 40 specifika
patogener och toxiner har inskrankts.
Riktlinjer har ocksa dragits upp for ett
lagforslag om hur exempelvis informa-
tion i metodavsnitten i vetenskapliga
artiklar, som skulle kunna utnyttjas av
terrorister, ska begriansas. En sadan lag
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kan dock bli verkningslds eftersom ma-
terialet 4nda kan publiceras pé Internet.
Dessutom skulle forskningen pa viktiga
omraden, som utvecklingen av nya vac-
ciner, kunna bromsas. Detta skulle kun-
na leda till fler dodsfall 4n de antal liv
som lagen skulle kunna ridda genom
att forhindra bioterrorism, menar kriti-
ker. Som Abigail Salyers, president for
American Society of Microbiology, ut-
trycker det: »Det finns ingen bioterro-
rist som Moder Natur.«

Amerikanska forskare intresserade
av omrdden med relation till bioterro-
rism har dock kunnat glddja sig at en
kraftig ekonomisk injektion i sparen ef-
ter den elfte september. President Bush
har kallat laboratorierna for landets
forsta forsvarslinje, och hans forslag till
hilsobudget for &r 2003 inneholl en
satsning pé 11 miljarder dollar for att
bekdmpa bioterrorism [3]. Detta ovan-
pa en tre miljarders beviljning for sam-
ma dndamal fran kongressen 2002 — i
sig en tiofaldig 6kning jamfort med aret
innan. Trots att USAs hilsobudget for
2003 okar, minskar utrymmet for 6vrig
hilsovard, vilket vickt en del kritik.

En annan féljd av oron for bioterrorism
ar World Health Assembly’s beslut att
skjuta upp forstorelsen av varldens sista
variolaviruslager [4]. Beslutet &r inte
okontroversiellt och kan fa langtgaende
konsekvenser. Men viktigare for inter-
nationella hilsofragor dr nog det 6kade
intresset for sambandet mellan hilsa
och politisk sékerhet och stabilitet.
Forutsittningarna for markbara forbatt-
ringar pa hilsoomradet dr nog béttre nu
dn de varit under de senaste 20 aren,
menar redaktér Richard Smith pa BMJ,
och betecknar hilsa som »modernt«
bland vérldens ledare [5]. WHOs kom-
mission »Macroeconomics and health,
som fatt mycket uppmérksambhet, ar
mdjligen ett exempel pa det.

I rapporten som kommissionen lade
fram i slutet av forra aret reckommende-
ras en femfaldig 6kning av de rika lan-
dernas ekonomiska satsningar pa hélsa
i fattiga lander (6). Forslaget fors bland
annat fram med argumenten att inve-
steringar i hilsa dr fundamentala och
kanske en forutséttning for ekonomisk
utveckling, och att investeringarna
kommer att betalas tillbaka i form av
miljoner sparade liv varje ar och stérkt
global sdkerhet. Om skélen ricker for
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att fa fram pengarna ar daremot tvek-
samt. Den finansiella krisen som f6ljt
efter den elfte september kan tala emot.
Och USA verkar tills vidare inte 6ver-
tygat. Landet satsar proportionellt sett
lite pa internationellt bistand och har
exempelvis med sin utféstelse pa 500
miljoner dollar till FNs globala fond
mot aids, tuberkulos och malaria, en
»skuld« till fonden pa tva miljarder dol-
lar [7]. Aven andra linder haller hart pa
pengarna, och fonden har i ar bara sam-
lat in 1,8 miljarder dollar av de 8 till 10
miljarder som arligen bedémts nddvén-
diga for att bekdmpa sjukdomarna.

En annan effekt, som formodligen i hog
grad kan relateras till hdndelserna den
elfte september, giller Vérldshandels-
organisationen WTOs patentrittigheter
for mediciner reglerade i TRIPS-avtalet
(Trade Related Aspects of Intellectual
Property Rights).

Nir mjaltbrandsattackerna spred
skriack och oro i USA hotade landet att
bryta Bayers patent pa Cipro (cipro-
floxacin). Kanada gick ett steg langre
genom att uppdra at en lokal likeme-
delsfirma att producera substansen [8].
Konflikterna I9stes sa smaningom péa
fredlig vig. Men USAs agerande gick
stick i stdv med den press landet tidiga-
re utdvat for att begrénsa utvecklings-
landers majlighet att producera pa li-
cens, eller parallellimportera olika me-
diciner.

Niar WTO samlades i Qatar nigra
veckor efter mjiltbrandsattackerna
kunde USA inte med nagon storre kraft
hivda sin stindpunkt. Det bidrog till
den nya tolkning av TRIPS-avtalet som
gjordes, och som i praktiken innebar att
patentritt inte tillats ga fore behand-
lingsrétt, menar Pehr Olov Pehrson, in-
fektionsldkare och medlem i Lakare
utan grinser. Enligt honom har dnd-
ringen betytt mycket for folkhélsan ge-
nom att fattiga lander kan kriva att fa
tillgang till billiga mediciner.

Byter vi till ett lokalt amerikanskt
perspektiv pa den elfte september, pe-
kar flera studier och undersokningar pa
olika hilsomassiga effekter av terrorda-
den. Direkt efter katastrofen mobilise-
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Flygplanen som den 11 september for ett 4r sedan flég in i World Trade Center pa
Manhattan och i Pentagon i Washington férsatte vérlden i ett tillstand av chock.

rades New Yorks 170 sjukhus, och fri-
villig sjukvardspersonal ryckte ut for
att hjdlpa till. De flesta offer var redan
ddda och pa flera sjukhus fanns fler 13-
kare och sjukskdterskor én patienter
[9]. Men en undersdkning av fem sjuk-
hus visar att de tog emot 790 patienter
under tva dygn, varav 18 procent lades
in (att jimfora med 20 procent efter
bomben i Oklahoma City, Oklahoma)
[10]. Knappt hilften av dem som be-
handlades hade inhalationsskador, en
fjardedel 6gonskador. Sarskador,
strackningar och kontusioner stod var-
dera for cirka 10 procent.

Syftet med terrorism ar terror, har det
sagts, och de psykiska reaktionerna pa
terrordaden var patagliga. I landet ge-
nerellt och i New York i synnerhet. Re-
dan mellan tre och fem dagar efter den
elfte september gjordes en nationell
studie som fann att 44 procent av de
vuxna hade ett eller flera patagliga
symtom pa stress, medan 35 procent av
barnen upplevde stress i ndgon form
[11]. Enligt en studie pd Manhattan fem
till atta veckor efter attackerna mot tvil-
lingtornen hade 7,5 procent symtom pa
posttraumatiskt stressyndrom, och 9,7
procent rapporterade symtom som vid
depression [12]. Sannolikheten for
stressyndrom var tre ganger storre hos
dem som bodde nira World Trade Cen-
ter 4n hos dem som bodde langre bort.

I en tredje studie, utford med hjilp
av frageformulér pé Internet en till tva
manader efter attackerna, fann man sig-
nifikant hégre nivaer av »troligt post-
traumatiskt stressyndrom« i New York
(11,2 procent) d4n i Washington DC (2,7
procent) och i dvriga landet (4,0 pro-
cent) [13]. Med 6vriga landet som bas-
linje, innebér det att New York hade ett
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overskjutande antal méanniskor med
stressyndrom pa runt 500 000. Skillna-
den mellan metropolerna misstinks
bero pa att malet i Washington var mili-
tirt i motsats till det i New York. Dér-
med minskar identifikationen med off-
ren och kénslan av personlig sérbarhet,
menar forfattarna. Férekomsten av
stressyndrom var associerad med direkt
exponering for terrorattackerna.
Sambandet kan tyckas sjalvklart, ef-
tersom DSM-1V forutsitter en sddan
exponering for diagnosen post-
traumatiskt stressyndrom. Men forfat-
tarna fann dven ett signifikant samband
mellan troligt stressyndrom och méng-
den tid som dgnats at att se pd TV-ny-
heter om déden. Om detta &r kausalt
eller har andra forklaringar ar oklart.

Vilken klinisk betydelse bor fynden fran
dessa studier tillmétas? I en artikel om
forskning pa mentala halsoeffekter av
terrorism, forordar North och Pfeffer-
baum viss forsiktighet [14]. Dels pa
grund av svarigheterna att skilja norma-
la stressreaktioner fran psykiatrisk
sjukdom, dels for att studierna i princip
saknar utgédngsvirden av de undersokta
symtomen. Dessutom finns fa studier
av andra katastrofer att jimfora med
och effekterna ser olika ut i olika sub-
populationer (civila, militdrer osv).

I tidningen The New Yorker skrev
den amerikanska forfattaren Joan Didi-
on for ett tag sedan foljande: »On sep-
tember 11 my sense is that the world
didn’t change so much as America en-
tered it«. Man Onskar att det ocksa géll-
de USA i medicinskt hdnseende. Mgjli-
gen har enskilda lakare och forskare
breddat sin horisont, men hilsopolitiskt
forefaller USAs intresse for varlden
snarare ha minskat efter den elfte sep-
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tember. Tretusen doda i New York va-
ger tyngre dn drygt 8 000 som dagligen
dor i hiv och aids i véarlden. Fienden ska
utplédnas, inte roten till det onda. Darfor
har bioterrorism blivit landets hetaste
forskningsfalt. Darfor kallar president
Bush USAs laboratorier for »landets
forsta forsvarslinje«.
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