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Lakemedelsinformationen

En rad ldkemedel har skrivits ut i stor omfattning och senare. efter det att
manga manniskor anvant dem, visat sig ha allvarliga biverkningar. Neurose-
dyn, Enterovioform, Depo-Provera. Sulfapral, Flagyl och Butazolidin ar
nagra exempel pa preparat, som under de senaste aren visat sig ha sddana
biverkningar att de helt eller delvis dragits tillbaka fran marknaden i Sverige.
P-piller ar exempel pa preparat, dir de hoga hormondoser som miljoner
kvinnor forst utsattes for visade sig ha sa svara biverkningar att doseringen
mdste minskas ordentligt efter nagra ar.

Vi har i Sverige lyckligtvis en strikt lakemedelskontroll. | andra lander har
det forekommit tragedier med anviandning av lakemedel med starka biverk-
ningar. Hormonpreparatet DES. anvint under 1950- och 1960-talen i bl. a.
USA och Holland for att forebygga missfall. visade sig s& smaningom bade
ineffektivt for det @ndamalet och cancerframkallande hos doéttrar till de
kvinnor som tagit DES under graviditeten. Vi vet emellertid att likemedels-
industrierna inte dragit sig for att marknadsfora det lakemedlet — liksom
atskilliga andra — pa varldsmarknaden trots att riskerna for allvarliga biverk-
ningar varit kanda.

Nar ett lakemedel visar sig ha skadliga biverkningar dr det 1 manga fall en
obehaglig 6verraskning for bade den myndighet som godként lakemedlet och
for lakarna som skrivit ut recept pa det. Men i somliga fall har riskerna varit
kédnda av bade den kontrollerande myndighetenoch av den ldkare som skrivit
utrecept. Likemedlet har —trots kanda risker — skrivits ut. naturligtvis for att
man antagit att fordelarna skulle 6verviga riskerna.

Det finns flera undersdkningar som visat att utskrivning av recept inte har
som enda funktion att bota en sjukdom. Det dr ocksa en social transaktion
mellan ldkare och patient, som bl. a. innebdr att lakaren kan avsluta en
kontakt med en patient for att ga over till ndsta. I den tidspressade situation
som manga ldkare i svensk sjukvard har i sitt arbete kan ldkaren inte alltid ge
sig tid till att ordentligt forklara for patienten vilka biverkningar ett lakeme-
del kan ha. Det torde vara sillsynt att patienten ges mojlighet att bli vl
informerad om riskerna och darigenom ges mojlighet att delta 1 beslutet om
vilka risker han eller hon vill ta.

Patienter som far lakemedel bér ha ritt att bli informerade om risker och
biverkningar och medverka t beslutet om att ta de lakemedel som de far
recept pa. Detta kan ske genom att patienten far en — for lekmén begriplig —
skriftlig beskrivning av kdnda risker och biverkningar. Informationen bor
tillhandahallas for lakemedelskonsumenten i samband med att lakemedlet
skrivs ut.
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att riksdagen som sin mening ger regeringen till kiinna vad i motio-
nen anforts om lakemedelsinformation.
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