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Sanktionerna mot Irak drabbar civila

Som ldkare bor vi fran humanitéra utgangspunkter verka for att sank-
tionerna mot Irak omedelbart upphévs! De har enligt FNs berdkning-
ar kostat 1,5 miljoner méanniskor livet, medan regimen snarast starkt
sin stéllning, skriver Gunnar Olofsson, som besdkte landet i hostas.

GUNNAR OLOFSSON
med dr, dverldkare, Hudiksvall
gunnar.olofsson.fam@telia.com

[([Efter en resa till Irak vill jag, fran hu-
manitéra utgangspunkter, rikta en bega-
ran till den svenska opinionen, och Sve-
riges regering, att verka for att sanktio-
nerna mot Irak omedelbart avbryts.
Sanktionerna drabbar inte den irakiska
regimen, som snarare har stirkt sin stéll-
ning under hotet utifrdn. Daremot har de
redan drabbat folket i Irak orimligt hart.

Enligt Denis Halliday — tidigare FN-
samordnare for Irakprogrammet och nu-
mera avhoppad i protest mot sanktions-
politikens utformning — har spiddbarns-
dodligheten trefaldigats (frdn 4o till
130—140/1 000 levande fodda). Manni-
skor, inte minst barn, dér nu i enkla in-
fektionssjukdomar som tidigare inte var
nagot problem i detta land.

Enligt FNs beridkningar har sanktio-
nerna—som officiellt infoérdes (1991) for
att hindra Irak att eventuellt utveckla
massforstorelsevapen — hittills kostat
minst 1,5 miljoner irakier, varav
600 000 barn, livet. Ekonomin har kol-
lapsat. Arbetslosheten dr 70—80 procent,
och manga familjer drar sig fram pa
manadsinkomster motsvarande 4—5 US-
dollar, langt under FNs fattigdomsgréns.

Olja for pengar

»0il for food«-programmet, instiftat
1996, ger Irak ritt att kopa mediciner
och livsmedel i utbyte mot olja. Teore-

Saddam Husseins Barnsjukhus i Bagdad. Det saknas séngklédder, leksaker, utsnﬁyckning.

ocksa mediciner.
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tiskt har det givit Irak inkomster pa 50
miljarder dollar aren 1996—2001. I prak-
tiken &r det inte si. Av inkomsterna for-
svinner 30 procent direkt i skadestand
till Kuwait, Israel och andra fordringsa-
gare. Av resten halls ytterligare en del
tillbaka i form av forsenade eller ute-
blivna leveranser, orsakade av invind-
ningar frdn FNs sanktionskommitté.
USA och Storbritannien stir ensamma
for ndstan hela denna obstruktion.

Stopp for »dual use«
Hittills har »oil for food«-programmet
bara givit Irak inkomster motsvarande
149 dollar per capita och ar — eller 41
cent/person per dag. Detta sétter Irak i
sarstillning, dven i jamforelse med de
fattigaste linderna — »least developed
countries« i FNs terminologi (genom-
snittlig BNP 261 dollar per capita 2001).
En av hemligheterna med sanktions-
politiken &r »dual use«, dvs stopp for
import av saker som kan anvéndas for
mer 4n ett andamal. S& kan t ex en last-
bil bade anvéndas till att transportera
mat och vapen. Samma »dual use« gil-
ler tex reservdelar till vattenrenings-
verk, klor for vattenrening, elektriska ar-
tiklar etc, som dérfor inte far importeras.
Som ett resultat dér manniskor nu i ba-
nala och behandlingsbara sjukdomar.

Antibiotika saknas

Det fattas enkla mediciner, inte minst
vanliga antibiotika. Ett stort problem ror
behandlingen av alla »extra« cancerfall

Ibland

—enligt uppgift en sexdubbling, framfor
allt av leukemierna — som drabbat speci-
ellt sodra Irak efter Gulfkriget, mojligen
till foljd av anvéndandet av utarmat uran
i de amerikanska projektilerna. Cellgif-
ter finns uppenbarligen inte alltid till-
gingliga, utlovade leveranser tycks for-
dréjas eller stoppas, och behandlingar
far ges forsenade, inkompletta eller i
viérsta fall inte alls.

Som vanligt far de svagaste betala,
dvs de barn som i alla héndelser inte
bar nagon skuld for vad deras fordldrar
eventuellt gjort. Forutom Denis Halli-
day har tva hoga FN-foretradare hittills
avgatt i protest mot hur sanktionerna ut-
formats. Den katolska hjélporganisatio-
nen Caritas har kravt ett omedelbart av-
brytande av sanktionerna, och pavens
siandebud, kardinal Etchegaray, har kal-
lat sanktionerna »perversa och okontrol-
lerbara«.

Vatten och elektricitet fungerar

Bagdad ser slitet ut. Ingenting har repa-
rerats, ingenting egentligen byggts pa
manga ar nu. Men elektricitet och vatten
fungerar. Miséren syns inte omedelbart
pa ytan. Ingen massvilt, inga utméirgla-
de ménniskor i matkder pa gatorna.
Tecknen ar mer diskreta —sa finns tigga-
re pa gatorna, tidigare nagonting oként
har. Barn som slutat i skolan séljer tugg-
gummi och krimskrams.

Pé det en gang stolta Barnsjukhuset
skriker armodet ur viggarna: nedslitna
avdelningar, inga sidngklader, utsmyck-
ning eller leksaker. Denna en gang rika
industrination har blivit ett u-land. Ett
ransoneringssystem, och organiserad
livsmedelsdistribution, gor att manga
trots allt 6verlever. Egentligen dér nog
inte fler ménniskor hir &n i ett ynormalt«

Sveriges ldkare bér verka
for att sanktionerna mot
Irak upphévs! Lat oss ut-
veckla kontakterna med
Irak och den irakiska
sjukvarden!
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u-land. Skillnaden é&r bara att hér ror det
sig om en medveten bestraffning av ett
helt folk, organiserad och sanktionerad
av virldssamfundet.

En del politiker har uttalat sig i medi-
erna och sagt att man inte bor aka till
Irak. Jag kan inte forsta detta. Tvéartom
bor vi ka dit for att se att detta ror sig om
vanliga ménniskor, som vi sjidlva, med
onskningar, hopp och drémmar som alla
vi andra. [ min resegrupp fanns ménni-
skor — dansare, kultur- och teaterfolk
fran Goteborg och folkdansare fran Da-
larna — som insett att fred och framtid
byggs genom kontakter ménniska till
manniska, over kulturella och etniska
granser. Inte genom bomber, krig och ut-
sviltning.

Far man lamna gavor?

Under mitt besék overlimnade jag en
del saker till irakierna: sjukvardsmateri-
el, barnklader och uppdaterad medicinsk
litteratur pa CD-ROM-skivor. Jag har
hort mig for, bl a pa utrikesdepartemen-
tet, om detta &r ett brott mot sanktions-
bestimmelserna eller ej, men dnnu inte
fatt ndgot definitivt svar.

Sanktionerna mot Irak ar ett brott mot
FN-stadgan, mot FNs barnkonvention
och mot normal moral och ansténdighet.
Enligt Bo Lindblom, tidigare mangarig
ordférande for svenska Amnesty, finns
inget exempel pé att sanktioner av den
hir typen haft ndgon som helst positiv
effekt i nagot land.

Nér nu Irak villkorslost sldappt in FNs
vapeninspektorer finns heller ingen for-
mell anledning att ha sanktionerna kvar.
Tvértom innebér varje dag, med nya of-
fer for sanktionspolitiken, ett allt storre
nederlag for den humanitet och med-
minsklighet som vi berdmmer oss av i
var del av viérlden.

Sveriges lakare bor verka for att sank-
tionerna mot Irak upphévs! Lat oss ut-
veckla kontakterna med Irak och den
irakiska sjukvarden!

k
Potentiella bindningar eller jaivsforhal-
landen: Inga uppgivna.
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Kommentar till HSAN-&rende
om mikroskopisk hematuri

(I Lakartidningen 48/2002  (sidan
4893) refereras HSAN-drende 565/02, i
vilket pastas att ldkaren inte fullgjort
sina skyldigheter genom att inte ha re-
mitterat en 69-arig man for utredning av
mikroskopisk hematuri. Patienten avled
sex manader senare i metastaterad njur-
cancer.

Ansvarsndmnden har i detta drende
inte accepterat slutsatserna som dras i
Socialstyrelsens State of the art-doku-
ment [1] och var systematiska genom-
gang av litteraturen géllande mikrosko-
pisk hematuri hos vuxna [2].

Urologisk cancer inte vanligare
Konklusionen i dokumentet &r att det
inte finns en allmént accepterad defini-
tion av mikroskopisk hematuri, och att
det saknas bevis for att urologisk cancer
ar vanligare hos patienter med mikro-
skopisk hematuri 4n utan. Laboratorie-
provets (urinsediment eller teststicka pa
erytrocyter i urinen) sensitivitet, specifi-
citet, positiva eller negativa prediktions-
varde géllande njurcancer &r inte kdnda.
Av det rapporterade fallet framgar att
kritik kan riktas mot provhanteringen
men definitivt inte mot att utredningen

av fyndet mikroskopisk hematuri har
underlatits.

Dags for kritisk granskning

Tiden dr inne att kritiskt betrakta det
mycket frekventa och opalitliga fyndet
mikroskopisk hematuri. Att generellt el-
ler i detta fall krdva utredning av mikro-
skopisk hematuri kan inte motiveras
med vetenskapliga argument.

Eberhard Varenhorst
overldkare

Claes Kohler

overldkare; bada vid kliniken
for kirurgi och urologi,
Vrinnevisjukhuset, Norrkoping
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Pagaende vaccinationsprogram
mot cervixcancer baserar sig pa HPV-test

(MDet gldder mig att Elisabeth Persson
(SFOG) och Bengt Andrae och Bjérn
Strander (HARG) erkdnner att HPV
(humant papillomvirus) av hdgrisktyp ar
en forutsittning for i stort sett all liv-
moderhalscancer [1].

Vaginalcytologi ar inte gratis

Man talar om risken for »kommersiellt«
tryck vid screening med HPV-test. Det
finns ingen gratis vaginalcytologi na-
gonstans i varlden: den ar lika kommer-
siell som allt annat inom screeningbran-
schen. Vaginalcytologin omsitter i Sve-
rige omkring en halv miljard kronor ar-
ligen och skapar varje ar omkring
30 000 nya fall av oklara »cellforand-
ringar«, vilka kontrolleras och ater kon-
trolleras med nya cytologprov.

Vore det inte dags att borja tala om
specifika diagnoser i stillet for imagina-
ra morfologiska cellfordndringar: om
lagrisk- kontra hogrisk-HPV-infektion,
om den misstinkta eller uppdagade
HPV-infektionens persistens och dess
styrka (viral load) [2].

Forndrvarande pagar ett flertal vacci-
nationsprogram mot cervixcancer — glo-
balt »the number one killer of women«
med omkring 465 000 nya fall per ar — i
vérlden, dven i Norden.

Detta, om négot, bekriftar den ge-
nomslagskraft som HPV-forsklningen
haft de senaste &ren. Screeningprogram
med HPV-test pagar likasa savil i in-
dustri som i utvecklingslidnder. Preven-
tion dr den basta behandlingen [3].

Elias Rubinstein
med dr, Falun
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