Uppféljning

Denna skedde efter en observationstid pa ett till
tio ar och 122 patienter kontaktades. Av dessa hade
82 patienter klarat sig fran aterintagning for tab-
lettmissbruk. 14 ur gruppen A. och 26 ur gruppen
H. hade helt slutat anvinda mediciner. Sirskilt
anmarkninksvirt dr att endast tre av gruppen H.
hade blivit A. Pifallande ménga (en tredjedel) hade
blivit beroende av meprobamat. I gruppen A. hade
25 % varit arbetsoformogna i mer dn ett &r jaimfort
med 15 % i gruppen H. Det sociala status var pé-
tagligt simre for gruppen A. Morfin-missbrukare
visade genomgdende simre anpassning dn bartitu-
ratmissbrukare men dven bland morfinisterna var
70 % i samma arbete som vid utskrivningen. De
som hade dterfallit hade gjort detta mycket snabbt.
20 stycken hade gjort suicidforsok under observa-
tionsperioden (8 lyckade suicid av ursprungsmate-
rialet jimfort med 0,1 i normalpopulation under
samma observationstid). Av de patienter som miss-
brukade tabletter erhdll 57 % medlet fran en li-
kare, 24 % maste besoka flera likare medan 14 %
erholl tabletterna illegalt.

Med mdssan i hand

Sveriges likarforbund begirde i en kommuniké
26 februari att Boehringer skulle ligga ned tillverk-
ningen av Preludin. Detta var ett utmirkt initiativ
styrt av insikt och ansvarskénsla. Likarforbundets
planer att via virldslikarorganisationen sprida kén-
nedom om preludinskadorna var ett beslut i sam-
ma anda.

Med hinvisning till bl. a. att “Likaren skall i
forsta hand tillvarata sina patienters intressen”,
avvisade man tanken pé en bojkott av Boehringers
preparat pd den svenska marknaden. Vilka patien-
ters intressen talar man om? Uppenbarligen inte de
preludinskadades.

Vidare skriver man “Varje likare méste ha riitt
att ur den tillgdngliga likemedelsarsenalen sjilv vil-
ja de terapeutiska hjilpmedel han anser passa sina

Viktiga prognostiska faktorer i positiv riktning ir
enligt forfattarna: Franvaro av avvikelser i barn-
domshemmet. Franvaro av alkoholproblem. Kort-
varig arbetsoforméiga fore intagningen. Alder un-
der 30 ar. Kortvarig duration av missbruket. Sam-
arbetsvilja under vérdperioden och i viss man ling
vardtid.

Aterfall intriffar snabbt om det 6ver huvud taget
intriffar. Forfattarna finner ingen relation mellan
prognosen och utbildningsgraden, dktenskapligt sta-
tus eller motivationen for intagning pé sjukhus. De
papekar vikten av ersittningsterapi med tranquilli-
zers som icke dr vanebildande, sirskilt i fall av bar-
bituratmissbruk. Det finns exempel pi patienter
som varit A. pa barbiturater och meprobamat och
som klarat sig pd substitut men det finns inga exem-
pel pa morfinister som gjort detta. Sirskilt anmirk-
ningsvirt dr att endast tre patienter i gruppen H.
blev A. under observationstiden och dessa var alla
barbituratmissbrukare med avvikande personlig-
hetsdrag. Tendensen att utveckla A. frin H. synes
alltsa liten.
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patienter bist. Att soka styra detta fria val vore
att inkrikta pa den medicinska handlingsfriheten”.

Eftersom majoriteten av Boehringers preparat
har jimbordiga synonymer reduceras valet till en
friga om tablettfirg, mittskirans utformning, pris
och jiorpackning.

Men detta kan Likarforbundet inte avse. Frige-
stillningen dr relevant endast fér nigot (nagra) en-
staka Boehringerpreparat som saknar motsvarig-
heter. Att dessa skulle undantas fran en bojkott f5-
reslog jag redan i december.

Lakarforbundets handlingssiitt i detta irende dr
som att forst avsiga sig strejkrittigheten och sedan
med mdssan i hand ga och be om 18neférhajning.
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