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1108 Viktigt att vardgivarna ar delakti-
gainationella punktprevalensméitning-
ar Ann Tammelin, Eva Melander, Ingemar
Qvarfordt

1110 Osakligt om Ljunganvirus
Tomas Bergstrom, Jan-Ake Liljeqvist

Replik: Girna kritisk granskning
- men glom inte helhetsperspektivet
Bo Niklasson

1112 Ritt om kostnader for hudcancer
Bernt Lindelof, Mari-Anne Hedblad,
Ulrik Ringborg

Penicillin V férstahandsval vid infekte-
rade kattbett Katarina Westling,
Christina Jorup

1113 Konst och psykiatri Sven Britton

1114 Replik: Odells tilltag sdger inget om
psykiatrin David Eberhard

1114 Visst kan vi géra nagot — om vi vill!
Karin Ragsj6

Replik: Uppskattad GFR uppskattas inte!
Anders Kallner

© 1117 Olof Wilander tillhér ocksa forsk-
i ningshistorien om mastceller
Erik Wilander
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Replik: Endast 6vergripande politiska be-
slut kan minska heml6sheten Jan Halldin

1116 Dunkelt om uppskattad GFR
Sten-Erik Bdck

KULTUR
1118 Kurslitteratur pa svenska ger
engelska titlar en match

1120 Recensioner

i 1125 LEDIGA TJANSTER

w Artiklar mérkta med W-sigillet har varit
forhandspublicerade pa lakartidningen.se

p =%, Artiklar markta med R-sigillet har
H genomgatt referentbedémning. Varje
manuskript granskas av minst en (ofta

fler) av Lakartidningens stab av 220 fasta

i och 350 extraordinarie vetenskapliga experter.
: Granskningen av manuskript sker enligt internatio-
i nellarekommendationer (www.icmje.org).

| REFLEXION |
Medicinsk etik nar den ar som mest akut

edicinsk etik har de senaste veckorna
diskuterats flitigt pa vara arbetsplat-

ser och i Likartidningen. Oavsett spe-

cialitet tycks fragestéllningarna bli fler ju mer

avancerad behandling vi kan ge. I manga fall
har vi tid att samla den basta kompetensen
runt patienten och dennes familj for att till-
sammans ta svara behandlingsbeslut.
Nyligen besokte jag ett av varldens béasta
traumacentra, och dven dar kom den medi-
cinska etiken upp till diskussion. Hur ska vi

agera nir en av trubbigt vald svart skadad per-

son kommer in med hjartstillestdnd och inte
svarar pa extern hjart-lungraddning?

Ska vi da gora en nédtorakotomi for att for-
soka fa igdng hjartat och uppratthalla cirkula-
tionen med intern hjartmassage med tanken

att eventuellt kunna rddda nagra friska organ?

Vivet ju att den skadade med néra 100-pro-
centig sdkerhet inte kommer att 6verleva pa
langre sikt. Lyckas vi fa igdng patienten ar ris-
ken for kvarstaende hjirnskada h6g, men
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kommer denna da att motsvara hjarndodsbe-
greppet och ge en forutséattning for orgando-
nation? Kan okidnda kontraindikationer sena-
re bli uppenbara?

Fran att tidigare ha avstatt fran nodtorako-
tomiijust dessafall borjar vissa nu luta mot en
sadan atgird i syfte att ridda andras liv. Ar
detta etiskt acceptabelt eller inte? Detta dr en
oerhort svar fraga som inte hinner diskuteras
niarmare i en mycket akut situation. I dag
finns inget svar pa hur man ska agera, men
kanske l6sningen ar att nodtorakotomi med
denna avsikt gors nir den skadade personen ti-
digare har medgivit organdonation.

att anmala sig till donationsregistret via
<http://www.donationsradet.se>.

Med denna nagot allvarliga reflexion vill jag
avsluta som polischefen i tv-serien Spanarna
pa Hill Street, »... and remember, be careful
out there«.

D essa tankar pAminde mig om vikten av

»Fran att tidigare ha
avstatt fran noédtora-
kotomi i just dessa
fall borjar vissa nu
luta mot en sadan
atgard i syfte att
ridda andras liv. Ar
detta etiskt accepta-
belt eller inte?«

Louis Riddez

' medicinsk
redaktor
louis.riddez@lakartidningen.se
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