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Uttalelse fra Radet for legeetikk

Vi viser til tidligere korrespondanse i saken, senest vart brev av 1.2.21 der det fremgikk at Radet for
legeetikk gav Dr.Dropin kritikk for brudd pa Etiske regler for leger kapittel | § 12. Videre fremgikk det
av dette brevet at det skulle innhentes vurderinger relevante fagmedisinske foreninger:

"Saken har ogsa en klar medisinskfaglig side ved at det stilles spgrsmal om handteringen av
screeningprogrammer, og oppfa@lging av pasienter i disse. Radet for legeetikk vil innhente
vurderinger fra de relevante fagmedisinske foreningene pa dette punktet."

Saken ble behandlet av Radet for legeetikk i mgte 30.4.21. Av protokollen fra mgtet fremgar:

Radet for legeetikk har mottatt tilbakemelding fra Norsk forening for allmennmedisin (NFA)
og fra Norsk forening for patologi ved deres underforening Norsk forening for klinisk cytologi.

NFA fremhever viktigheten av at celleprgve tas av lege med tilgang pa tidligere prgvesvar. De
skriver blant annet:

"Ved innsending av prgven er det viktig at informasjon om tidligere konisering eller
tidligere funn av atypiske celler fgres pa rekvisisjonen. Dette er informasjon som ikke
er tilgjengelig for private helseaktgrer, og det er ogsa vanskelig for kvinnen selv a
gjengi informasjon om. Det er f.eks relevant a informere om tidligere funn av ASCUS
(irregulzere plateepitelceller med forandringer av usikker betydning) eller LSIL
(lavgradig skvamgs intraepitel lesjon) med negativ HPV-test (medfgrer anbefaling
med ny cytologi om tre ar — som i vanlig screeningprogram) eller tilsvarende
forandringer med pos HPV test (ikke 16 eller 18) som medfgrer anbefaling om ny test
etter ett ar. Det er en klar fordel at dette fglges opp av en behandler som har tilgang
pa tidligere sykehistorie og prgvesvar."

Foreningen for klinisk cytologi uttaler seg pa vegne av Norsk forening for patologi. De
papeker i sitt svar at screening har bade positive og negative sider, og fremhever viktigheten
av at screening gjennomfgres pa riktig mate. De skriver blant annet:

"Deltakelse i screening har to klare fordeler: Forebygging av livmorhalskreft og
redusert bekymring for dem som har negativ celleprgve. Ulempene er mange:
Henimot 10% blir innkalt til etterkontroll med den bekymring det kan skape. En
positiv HPV-test kan skape usikkerhet i parforhold. Biopsitaking og konisering kan gi
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bivirkninger (blgdning, smerte, utflod, infeksjon). Der kvinnene blir gravide etter
konisering, er det gkt risiko for senaborter og prematur fgdsel. Avveining av alle
fordeler og ulemper kan fa noen kvinner til a takke nei til & delta i screening selv om
det medfgrer gkt risiko for livmorhalskreft. Selv om taking av celleprgver og HPV-
tester er teknisk sett noksa enkelt, er hele screeningprogrammet meget komplisert
med bruk av ulike tester (celleprgve, HPV-test, kolposkopi, biopsi). Et ikke ubetydelig
antall kvinner blir gaende til gjentatte celleprgver, HPV-tester og biopsier fordi de har
gkt risiko for livmorhalskreft. Det gir best kontinuitet, hgyest kvalitet pa prgvene, og
lavest risiko for bade overbehandling og underbehandling, dersom samme kvinne gar
til en fastlege som sender prgvene til ett laboratorium der alle parter har tilgang til
bade prgvehistorikk og nasjonale retningslinjer. Det er uheldig at Dr. Dropin gir tiloud
om a ta livmorhalsprgver innimellom celleprgvene som blir tatt av fastlegen."

Radet for legeetikk viser til uttalelsene fra de relevante fagmedisinske foreningene, og mener
dette gir grunnlag for a veere kritiske til tilbudet Dr.Dropin markedsfgrte hgsten 2020. Radet
for legeetikk vil bemerke at uttalelsene understreker viktigheten av at screening gjgres pa
best mulig mate, og at ikke er slik at flere screeningundersgkelser alltid er bedre.

Uttalelsene fra de to fagmedisinske foreningene legges ved her.

Kopi av dette brevet er sendt klager til orientering.

Med vennlig hilsen
Radet for legeetikk

Svein Aarseth Ida Torgersdotter @ygard Haavardsholm
leder sekreteer
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