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forra rets sista nummer av Onkologi i Sverige fanns en

tankvird kronika om “second opinion” av Ake Andrén

Sandberg. Han har mycket ling erfarenhet av mnet och
belyste manga viktiga aspekter. Lisningen stimulerande mig
att ta upp ytterligare nigra. Jag anvinder den term som an-
vinds av cancercentrum.se och i patientlagen: "ny medicinsk
bedémning”.

HUR MYCKET NYTT SKA DEN NYA BEDOMNINGEN GE?

Inte sd sillan ger jag en ny medicinsk bedomning som visar sig
vara en “third opinion”. Det handlar om patienter som fatt en
ny bedémning som drastiske skiljt sig fran den forsta. Detta
har forsatt patienten i en svér situation — vilken av likarna har
ritt? En naturlig reaktion 4r dé att s6ka en tredje bedémning,
som kanske resulterar i ett tredje, helt nytt, forslag.

Sjilv forsoker jag i gorligaste man att undvika ace forsitta
patienten i en sadan situation nir jag gor en ny bedomning.
Manga ginger finns det ingen otvetydigt bista vig framat och
da ar det klokt att vara 6dmjuke forsiktig i sin beddmning.
Om jag kinner att patienten har sokt en ny medicinsk bedom-
ning for att fdrvissa sig om att den forst rekommenderade
handliggningen ir rite, brukar jag om mojlige bekrifta detta
sd att patienten kan kidnna sig trygg - trygg med ac fa ritt be-
handling och med att den ordinarie likaren ir palast och har
gott omdome. Jag kan inte se ndgon poing med att beréva
patienten denna trygghet, om den inte ir uppenbart falsk.

Om jag diremot ser ett klart bttre alternativ motiverar jag
det med sakliga argument utan att vara nedlatande mot den
kollega som gett den forsta rekommendationen. Det gir ofta
att "ridda ansiktet” pa den forsta likaren genom att lyfta fram
specifika faktorer hos patienten eller sjukdomen som kan vara
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litta att forbise. Att sprida misstro mot sjukvirden skadar i
slutindan patienterna.

RISK FOR EGENINTRESSE HOS PRIVATA VARDGIVARE

Det finns allt fler privata virdgivare i cancersjukvirden. De
kan manga ginger vara bra komplement till den offentliga var-
den, men tyvirr hinder det att féretridare for privata virdgi-
vare “sdljer in” utredningar och behandlingar vid den egna
kliniken, trots bristfillig evidens fér deras nytta. (Detta hin-
der av och till &ven inom den offentliga varden.) Att anvinda
en konsultation fér en ny medicinsk bedomning till act locka
patienter till den egna verksamheten ir forstas oetiske.

Det finns ocksa en risk att privata virdgivare utnyttjar den
omittliga efterfrigan pa rddgivning genom att erbjuda lictill-
gingliga nittjinster. Ett foretag annonserar pa detta vis: Ge-
nom din mobil, surf platta eller dator far du tillging till obe-
roende expertis, dygnet runt — dret om. Att séka en Second
Opinion fran oss ir en enkel, bekvim och tidsbesparande pro-
cess.” Foretaget kan mycket vil ha goda intentioner och gora
adekvata beddmningar, men nog finns det en risk for att pa-
tienter lockas att ndrmast slentrianmaissigt stimma av hela
raden av rekommendationer de fir under en kronisk cancer-
sjukdoms linga forlopp? I en tid nir cancersjukvarden har
problem att ge en forsta bedémning i rimlig tid kan vi inte
prioritera rutinmissig dubbel bedomning vid alla vagskal.

NY MEDICINSK BEDOMNING KONTRA

MULTIDISCIPLINARA KONFERENSER

Diskussioner vid multidisciplinira konferenser (MDK) har
okat mycket kraftigt inom cancersjukvirden de senaste tio
dren. Under fSrutsittning att de ritta kompetenserna ir re-
presenterade dr en MDK i regel mer virdefull in en ny bedom-
ning av en enskild likare. For att en MDXK ska kunna ersitta
en patients upplevda behov av att fi en ny bedémning behéver
den ansvarige likaren gi igenom konferensens éverviganden
med patienten. Hir finns pd minga hill en betydande forbite-
ringspotential.

ETT TVEEGGAT SVARD

Som framgar ovan ir en ny medicinsk bedomning ett tveeggat
svird. Om vi anvinder den ritta eggen réjer vi vigen for pa-
tientens fortsatta vig i virden; om vi svingar svirdet fel kan vi
kapa fértroenden och resurser. Tink pa detta nista ging du
gor en ny bedomning,
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