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Under tittelen «Misvisende og tendensigst om informasjon i
Mammografiprogrammet» kommenterer leder av Mammografiprogrammet
Solveig Hofvind, radgiver Gunhild Mangerud og direkter for Kreftregisteret
Giske Ursin min artikkel (1). I artikkelen viser jeg hvordan informasjonen fra
Mammografiprogrammet har blitt vesentlig forbedret fra 1996 til 2017. Det er
ikke dette Hofvind, Mangerud og Ursin finner «misvisende og tendensigst». De
hevder at «<Hofmann pastar at kvinnene ikke far informasjon om
overdiagnostikk». Det er feil.

I artikkelen skriver jeg: «Overdiagnostikk blir nevnt forst i 2009, men det
informeres ikke om omfanget av dette, heller ikke i 2017» og «[d]et mangler
blant annet relevante estimat for ulempene, sarlig om overdiagnostikk.» Jeg
pastar altsa ikke at Mammografiprogrammet ikke informerer om
overdiagnostikk, men at de ikke informerer om omfanget.

I Forskningsradets uavhengige rapport av 2015 er det opplyst at
Mammografiprogrammet samlet sett gir omtrent fem overdiagnostiserte
tilfeller for hvert unngatt dedsfall av brystkreft (2). Dette fikk ikke de inviterte
kvinnene informasjon om i 2017, og det far de heller ikke informasjon om i dag.

Videre hevder Hofvind, Mangerud og Ursin at «overdiagnostikk .... ikke kan
telles». Det er overraskende, siden de selv viser til slike tall i sin kommentar og
de selv har publisert tall om dette (3). Med dagens kunnskap kan man ikke
identifisere om et individ overdiagnostiseres eller reddes fra & dg av brystkreft.
Tall om overdiagnostikk og dedelighetsreduksjon ma beregnes pa bakgrunn av
data fra befolkninger. Slike beregninger baserer seg pa en rekke forutsetninger.
Disse er godt gjort rede for i Forskningsradets rapport (2). Nar
Mammografiprogrammet ser bort fra dette og fra egen forskning, er det
betimelig a reise spersmal om informasjonen er balansert.

B. Hofmann svarer | Tidsskrift for Den norske legeforening


https://references.tidsskriftet.dev05.ovh.ramsalt.com/kommentar
mailto:b.m.hofmann@medisin.uio.no

Hofvind, Mangerud og Ursin fremmer ogsa pastander om «misvisende
fremstillinger... sammenblanding og feilaktig bruk av begreper og ensidige (og
dels feil) valg av kilder» og slett arbeide fra fire uavhengige fagfeller og
redaksjonen i Tidsskriftet uten a gi noen begrunnelse.

Mammografiprogrammet og Kreftregisteret stoler dermed verken pa
uavhengige forskere, pa fagfeller, eller pa redaksjonen i Tidsskriftet. Nar de
ikke gir balansert informasjon og dytter kvinner til & delta, stoler de tydeligvis
ikke pa at kvinner kan ta informerte og selvstendige valg heller. Det styrker ikke
tilliten til Mammografiprogrammet. Dessverre. Budskapet fra artikkelen er
enkelt: Mammografiprogrammet har blitt mye bedre til 4 informere, men de
kan bli enda bedre. Istedenfor & diskutere hvordan dette kan skje, gar de til
frontalangrep. Det er synd.
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