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Masseundersgkelser er et brennbart tema.
Forkjemperne har gjerne en god politisk sak,
liv kan reddes, heter det gjerne. Debatten
rommer viktige etiske, medisinske, praktiske
og gkonomiske spgrsmal. Kravet til god doku-
mentasjon av helsegevinster og nytteeffekt

er svaert viktig.
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Fra redaktgren

«Skal kvaliteten pa medisinsk praksis heves,

ma klinikere og registerforskere ga tett sammen»
Se leder side 1539

Masseundersgkelser mot gynekologisk kreft

Masseundersgkelse mot livmorhalskreft ble innfgrt i Norge i 1995. Effekten ser ut til

a veere god. Forelgpig er det imidlertid ikke grunnlag for & innfgre masseundersgkelser
mot andre former for gynekologisk kreft, ifglge en oversiktsartikkel av Michelsen &
lversen.
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Turnustjeneste og spesialistutdanning

Det har statt strid om turnustjenesten helt siden den ble innfgrt i 1954. Turnustjeneste
i distrikt lot seg innfere fordi Legeforeningen lempet pé spesialistreglene, men innad

i foreningen var dette omstridt. Forholdet mellom turnustjeneste og spesialistutdanning
forble ulgst helt til 1965, viser en artikkel av Per Haave.
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Flere far hofteproteser

Forekomsten av primaere hofteproteseoperasjoner gkte fra 1989 til 2008. Regionale
og fylkesvise forskjeller er mindre enn tidligere, men fortsatt skiller noen fylker seg ut
med saerlig hgy eller szerlig lav forekomst. Det viser en studie fra Nasjonalt register
for leddproteser i Bergen.
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Sosiale helseforskjeller - hva kan gjgres?

Utdanningsniva, yrke og inntekt bestemmer i stor grad helsetilstanden til individer
og populasjoner. Sosiale ulikheter i helse er ungdvendige, og de kan utviskes i lgpet
av en generasjon - hvis vi vil. Hvilken rolle skal leger og andre helsearbeidere ha

i dette arbeidet? spgr Gopinathan & Iversen i en kronikk.
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