[16], pa samme mate som den funksjo-
nelle [17].

Svart fa arbetet publicerat

Med den utstrakte og stadig skende bruk
av PPI [18] folte jeg at var pavisning av
»rebound« hypersekresjon hos mennes-
ke var meget viktig [3]. Arbeidet ble der-
for sendt til Lancet. Der ble det evaluert
av fire eksperter, hvorav to var meget
positive til arbeidet, mens to slaktet det
og ikke fant noe av verdi. Argumentene
til de to som gitt imot arbeidet, var alle
helt pé siden av arbeidet og var &penbart
fabrikkert for & stoppe det. Arbeidet ble
avslatt i Lancet, men ble til slutt publi-
sert i Gut [3]. Den ene av de to positive
referee var McColl som tok opp ideen og
senere publiserte et arbeid fra sin gruppe
i Gastroenterology [19].

Hoppingivande

Arsaken til at jeg skriver dette brev er at
jeg ensker a gjore leserne oppmerksom
pahvor vanskelig det er a fa akseptert ar-
beider som gir mot viktige kommersiel-
le interesser [20, 21], i motsetning til ar-
beider fra legemiddelindustrien selv
[22]. Nar betenkeligheter med bruk av
PPI kommer opp i Lakartidningen [1, 2],
med andre ord pa AstraZenecas hjem-
mebane, er det imidlertid fortsatt hap om
at vavhengig medisinsk forskning kan
ha en viss sjanse.
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Slutreplik:

Manga uppfattade
AT-tentamen som
delvis inadekvat

Il Malet med mitt inldgg avseende AT-
tentamen (Lékartidningen 13/2003, si-
dan 1169) var att ifragasitta vad man
egentligen ville testa. Jag var provokativ
for att skapa debatt och for att engagera
tillrackligt for att erhalla ett svar, vilket
lyckades av inldgget i forra veckan att
doma (Lékartidningen 19/2003, sidan
1739).

Livslangt larande en sjalvklarhet

Vad jag inte forvintade mig var ett svar
med osakligt argumenterande. En god
teoretisk grund och ett livslangt larande
ar sjalvklart viktigt och inget jag motsagt
i mitt inldgg. Att stimulera denna livs-
langa fortbildning genom en daligt ut-
formad skrivning &r ddremot ifragasatt-
bart. Ett prov ska testa relevanta kunska-
per. Av reaktionerna jag fatt av mina
medskrivande kollegor och ett flertal
specialister forstar jag att vi &r manga
som uppfattade tentamen som delvis in-
adekvat utformad.

Av reaktionen frain AT-ndmnden kan
jag bara dra slutsatsen att den inte ar in-
tresserad av aterkoppling pa sina tentor,
och tyvirr lyckades jag inte vicka nagot
annat dn forsvar och auktoritetshdavdan-
de vilket for mina efterféljande kollegor
ar trakigt.

Cecilia Madsen

AT-likare,

Karolinska sjukhuset, Stockholm
cecilia.madsen@ks.se
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