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Inspirerad av en recension i 2000-Talets Vetenskap nr 1/2012 av medicinjournalisten Ingemar
Ljungqvist kopte jag boken om forskningsfusket inom likemedelsforskningen. I slutet av sin
artikel skriver Ljungqvist:

En liten miktig elit vill se din kropp sedan den blivit kroniskt sjuk som en vilkommen marknad och
vinstgenerator for deras likemedel.

Det lit verkligen konspiratoriskt, men efter att ha ldst boken sa forstar jag att forfattaren,
lakaren, kirurgen och docenten Ralf Sundberg dr en mycket skrimmande sanning pa sparen.
Likemedelsforskare tenderar enligt hans uppgifter att férvanska sina data for att kunna
publicera de resultat som likemedelsindustrin vill ha for att kunna sélja sina preparat.
Niringsforskare tenderar pa samma sitt att forvanska och ljuga om sina resultat for att kunna
publicera de resultat som livsmedelsindustrin vill ha for att kunna sélja sina produkter.
Oavsett om det leder till hilsa eller sjukdom. Och ibland samarbetar fuskarna.

Hur ér detta 6ver huvud taget mojligt? Dels visar forfattaren att de olika forskarna far sina
forskningsmedel och 16ner samt andra formaner fran industrin. Han presenterar en
imponerande research. Han har foljt devisen: ”Fdlj i pengarnas spar!” och darmed funnit och
avslojat vad som pagar. Vissa forskare dr mer skrupelfria dn andra och har @nda blivit experter
for nationer inom sina amnesomraden, dven i Sverige, exempelvis hos Socialstyrelsen och
Sundberg anger namn pa dessa personer, sa det star var och en fritt att kontrollera hans
uppgifter.

Dels visar han att dven de medicinska tidskrifterna dr med i bedrigerierna. Avsljande
reportage publiceras inte medan de medicinska l6gnerna fortsitter att spridas, dven i den
svenska Ldkartidningen. ”Vem i hela varlden kan man lita pa”, sjong Michael Wiehe och jag
tankte samma sak under hela ldsningen. Eventuell tillit till auktoriteter rasade for varje sida
jag liste.

Forskare betalas for att underteckna

En riktigt ruggig tendens ér att det finns grupper av mycket skickliga artikelforfattarexperter
som skriver ihop forskningsresultat utan att det egentligen finns nagot underlag och sen
betalas prominenta professorer och forskare for att skriva under artikeln, utan att de vet vad
det hela ens handlar om, menar Sundberg. De kallas bland annat KOL, Key Opinion Leader.
De medicinska tidskrifterna har stora problem med denna typ av artiklar och det har
utvecklats regler for att undertecknarna ska ange sina jiv, d.v.s. vilka som betalar deras Ioner
och forskning, engagerar dem i konferenser och andra fakta av betydelse, men dven detta har
urholkats visar Sundberg. Detta giller dven forskare som faktiskt bedrivit forskningen. De r i
mycket stor utstrickning betalade av exempelvis sockerbolag, margarinbolag,
laskedrycksbolag med flera foretag med intresse av att folk koper deras produkter. Forfattaren
refererar till 252 referenser i sin intressanta referensforteckning. Det dr bara att konstatera att
han lagt ner enormt mycket tid och energi pa att undersoka fakta.



Det hela borjade tidigt

I slutet av 1800-talet och borjan av 1900-talet borjade filantropiska stiftelser, som bildats for
att undga skatt, agera for att ta over ldkarutbildningarna i USA. Det var framforallt familjen
Rockefeller (som sjélv bara anlitade homeopater ©), som grundat sin formdgenhet pa den olja
som de fann i markerna. Den stora fragan nir oljan uppticktes var hur den skulle kunna
marknadsforas och séljas. Dels blev den till transportmedel, men den kom ocksa att bli en av
grundstenarna for utveckling av likemedel. Sundberg redogor ingaende och mycket detaljerat
om denna process.

Forfattaren visar ocksa hur "organiska kemister fran segrarmakterna (efter andra
virldskriget, min anm.) tivlade om att snabbast ta del av det forsprang som tyska
vetenskapsmdin haft inom kemi- och firgtillverkningen och de biprodukter fran denna som
bland mycket annat hade potentialen att bli ldkemedel.” Eftersom nya dmnen fran den
petrokemiska industrin konkurrerade ut de odlade oljorna blev margariner och matoljor en
tankbar produkt for forséljning. Det utvecklades under 1950-talet en teori om att fetter av
animaliskt ursprung, d.v.s. smor, var skadligt att dta. Man borjade propagera for att fetter av
vegetabiliskt ursprung, d.v.s. margariner, skulle vara nyttiga. Hit hor exempelvis Becel'.

“Erfarna forskare forskar inte alltid for att ta reda pa hur det forhéller sig. Precis som forsvarsadvokaten
kan de ha fatt ett uppdrag fran en kommersiell aktor att forsoka framstilla en viss fododmnesingrediens,
eller ett visst likemedel, i sd god eller dilig dager som mdjligt. Med sin erfarenhet av att ligga upp
experiment kan forskare redan fran borjan rikna ut hur de skall forfara, for att fa fram det resultat som dr
onskvirt, for att ett visst kommersiellt budskap skall understodjas.” (sid. 34)

Detta &dr grundtonen i hela boken och forfattaren visar pa omrade efter omrade hur forskarna
gjort. Pa detta sitt har forskare lyckats lura i oss att socker dr hélsosamt, att margarin ar
hilsosamt, att hoga kolesterolvirden &r skadligt och tecken pa sjukdom som behover
medicineras, att hogt blodtryck &r farligt och behdver medicineras, att hogt blodsocker botas
med att man dter mer av den mat som hojer blodsockret och mycket mera.

Forfattarens diskussion omkring kolesterolet &r verkligen skrimmande och intressant.
Experterna siger att kolesterolet maste sénkas, medan forskning visar att kolesterolet ar
absolut nodvindigt for var hilsa.

” Allt detta pekar alltsa pa att kolesterolmyten ur naturvetenskaplig synvinkel dr fel, men éndé envisas
okunniga ldkare med att skriva ut mediciner vars uppgift dr att minska cellernas bildning av kolesterol.”
(sid. 60).

Rockefellerstiftelsen lag bland annat bakom forskningsmedel till rashygienforskning.
Bland annat utnyttjade den okinde ”dodsdngeln” Dr Mengele dessa pengar for sin ohyggliga
forskning under kriget. Ytterligare ett citat for att visa tonen i Sundbergs bok:

“Fritz ter Meer, domd till sju ars fangelse for sitt ansvar for produktionen av den giftgas som kostade sex
miljoner judar livet, kunde till exempel redan 1951 bli styrelseordférande for Bayer likemedel.”

I exempel efter exempel visar Ralf Sundberg hur dessa bedragare inom forskningen far
framstaende positioner inom industrin och som experter hos myndigheter.

Att begrinsa sig till de som redan &r sjuka och dessutom blir botade visade sig vara en for
liten marknad. Det gillde att utveckla produkter som kunde anviéndas av flertalet

! Becel dr 100% fettfritt (Sundberg, sid. 211-212). Las girna dessa lankar om hur Becel arbetar,
http://www.kostdoktorn.se/becels-kolesterolturne-far-hard-lakarkritik/ , http://www.kostdoktorn.se/becel-varst-
enligt-51/, http://www .kostdoktorn.se/becel-lurar-friska-att-ata-industrifett/
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konsumenter, det vill siga dven de friska. Idealet vore att fa dem att kopa produkter for att de
skulle behalla sig friska. Idéerna hiamtades fran hélsokostindustrin.

Paret Lasker

Ett par personer som kom att fa stor betydelse for utvecklingen av denna typ av forskning i
USA var Albert och Mary Lasker. Det skulle ta for stort utrymme att beridtta om dem, men det
ar obegripligt hur tva personer kan fa en san enorm betydelse. Nér Albert Lasker dog kom
Mary Lasker och hennes vininna Florence Mahoney att bli de trendskapande personligheterna
bade inom likemedels- och inom kostindustrin. De lobbade bland annat direkt mot
presidenten. Lyndon B Johnson lér ha sagt: "Gode Gud, dessa bada kvinnor kommer att
ruinera vart land!” Och Ralf Sundberg kommenterar: ”Likvdl fick de sa gott som alltid sin
vilja igenom. Med tanke pd att den galopperande sjukvardsbudgeten numera faktiskt dr ett
reellt hot mot USA.s ekonomis, kan man sdga att LBJ fick rdrt” (sid. 93).

Ett av Mary Laskers viktigaste projekt var blodtrycksomradet. Hon ville att friska skulle
borja mita sitt blodtryck och medicinera. Medlet som industrin lyckats fa fram "utan alltfor
manga kénda biverkningar” var det som pa svenska kallades Salures. Fran borjan ansags det
att personer med mycket hogt blodtryck skulle anviinda det, men mycket snart ledde
lobbyanstringningarna till att dven fullt friska ménniskor med bara obetydligt f6rhojt
blodtryck fick medicinen. Ralf Sundberg diskuterar ingaende processerna bakom idén om
’forebyggande medicinering”. Ett exempel han tar upp &r att, forutom vid smirta sa driver
rddsla upp blodtrycket. Vi ér ridda for allt mojligt, for sjukdomar, for likarbristen eller for
andra mer eller mindre reella hot. Eftersom lidkare numera har brattom tenderar de att bortse
fran de bakomliggande orsakerna och riskerar att skrimma oss med blodtryckshojningen och
ddrmed ge oss dnda hogre blodtryck — vilket behdver medicineras. Sundberg gar sa langt som
att pasta att denna nya trend inom medicinen har skapat allt fler hypokondriker, d.v.s.
inbillade sjuka.

Ett annat omrade som Mary Lasker engagerade sig i var hjdrtsjukdomar.

” Anstringningarna ledde s& smaningom till att likare i dag kontrollerar kolesterolnivaer pa en stor del av
den friska befolkningen — och ordinerar allt fler likemedel — trots att de flesta av dessa personer har
kolesterolvirden som ir helt normala for sin alder.” (sid. 99)

Hjartmedicinerna har blivit en miljardindustri. Pa cirka 30 sidor i boken diskuterar Sundberg
“kolesterolmyten”. Hir far jag hénvisa till boken. Men han skriver bland annat:

P4 senare tid har vi kunnat ldsa om hur president Obama och medlemmar ur hans familj har fatt hogt
kolesterol uppmiitt. Skall hans hjértlékare lyckas gora dven honom till patient? Oddsen &r nog ganska
goda. Doktorer dr mycket bra pa att omedvetet agera som i Molieres pjds Den inbillade sjuke.”

Ralf Sundberg presenterar massor med forskning som motsiger alla dessa myter och jag
fragar mig hur alla dessa forskare och ldkare klarar av att sova pa natten. Kanske #r det sa att
de flesta av dem handlar pa grund av okunnighet och i god tro. Men det finns @nda en klick
som medvetet bedrar, vilket Sundberg visar med mycket starka argument och referenser till
forskning.

Om forskningsmetoder
En intressant uppgift som Sundberg for fram dr risken med stora studier, d.v.s. studier med
vildigt manga undersokningsobjekt. Jag tillhor dom som trott pa vikten av stora studier.

”Varfor stora studier? Jo, for att om skillnaden av férdelen mellan att behandla och inte behandla &r ytterst
liten, da behovs ett mycket stort deltagareantal for att kunna pavisa en sadan effekt, eftersom andra
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faktorer och slumpen alltid spelar in. Ofta imponeras allminheten av stora studier, med sddana behdver
endast anvindas nir hogst obetydliga skillnader skall pavisas.”

Trots att Ralf Sundberg sjélv &r ldkare, kirurg och docent i medicin sa dar han mycket kritisk
till yrkeskaren. Med anledning avHippokrates yrkesed, som ldkare fortfarande lever upp till,
om att halla sina yrkeshemligheter for sig sjdlv, skriver han bland annat:

”Likaren besitter alltsa vissa kunskaper som han eller hon inte bor dela med sig till sina patienter och
utomstéende. En 1ang kostsam utbildning forbereder ldkaren for i vissa fall ganska banala uppgifter och
fiardigheter som skulle kunna ldras ut till andra. Men han maste ju fa avkastning pa sin médosamma
investering. Dirfor behaller likaren hemligheterna for sig sjdlv.”

Personligen &r jag overtygad om att den framtida ldkaren kommer att gora tvértom, d.v.s.
handleda patienter i deras sjdlvbehandlingsarbete, vilket vissa likare gor redan nu, men de &r
alltfor sillsynta. Men detta sdger Sundberg inget om.

Sundberg dr ocksa kritisk till experterna, exempelvis experterna inom Socialstyrelsen. Han
menar att dessa experter befinner sig alltfér langt borta fran den medicinska vardagen och
deras kunskaper baseras ofta pa hur de tolkar den medicinska litteraturen — "ofta skriven av
andra experter” — dn pa egen erfarenhet av praktiskt patientarbete. Jag kidnner igen detta fran
mitt eget professionsomrade, socialt arbete, ddr forskarna gar direkt fran grundutbildning till
forskarutbildning och sen till undervisning och fortsatt forskning, utan att behova méta en
klient/patient i utsatthet och nod.

Forfattaren pastar att en lang rad vetenskapliga arbeten pa medicinens omrade inte &r
utforda for att hjilpa och leda oss ritt, utan for att forvilla, “ofta pa uppdrag av en
kommersiell aktor”. En forskare, Marcia Angell, har beskrivit hur studier som visar pa
positiva effekter av lidkemedel publiceras, medan studier som inte visar effekt, eller negativ
sadan, goms undan i arkiven. Dessutom sorteras undersokningspersoner bort innan studien
genomfors, personer som skulle riskera att ge andra resultat av forskningen.

Dagens kostrad

I ett kapitel gar forfattaren igenom vad som ligger bakom dagens kostrad, vilka innebar
fettsnalt och mer kolhydrater. Ett kostrad som vi alla lirt oss och som Ralf Sundberg &r
mycket kritisk mot dr tallriksmodellen”. Till och med McDonald’s anvinder sig numera av
modellen och far dietisters stod for att den kosten &r hidlsosam. Det dr intressant att jaimfora
“tallriksmodellen” med LCHF-modellen (Low Carb High Fat, d.v.s. lite kolhydrater och
mycket fett), en modell som Ralf Sundberg och manga med honom numera féresprékarz.

Tallriksmodellen
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2 Foregangspersonen nir det géller LCHF ir ldkaren Annika Dahlgvist, som blivit hanad och bespottad av
etablissemanget och som fatt Vetenskap och Folkbildnings forvillarpris ar 2009, http://annikadahlgvist.com/.
Hon har nu blivit alltmer respekterad nér likare och allménhet borjat uppleva de positiva effekterna av kosten.
Hon har bland annat fatt Leo Huss-Walin-priset for “vetenskaplig sjalvstindighet och mod” ar 2008. (sid. 231)



Forfattarens kritik av etablerade bandningsexperter som exempelvis professor Stephan
Rossner pa Karolinska Institutet’. De bantningsrad som dessa experter gett genom tiderna ir
synnerligen makabra och ibland vildigt destruktiva. Det senaste dr operationen av magen4,
vilket for vildigt manga leder till ruskiga och livslanga biverkningar och ibland till doden.

Sundbergs personliga erfarenheter

I slutet av boken beréttar Ralf Sundberg om sin egen resa med 6vervikt. Han beréttar om hur
han borjade studera olika dieter och méngder med forskning for att sjdlv fa mojlighet att ta
stillning. Bland annat berittar han hur han skrev ett 20-sidigt brev till Socialstyrelsen om sina
forskningsupptickter, med fyra sidor referenser, utan att nagot hiande. Dir framholl han
vetenskapens senaste ron om kosten och dels papekade han de uppenbara felaktigheter som
fanns i diabeteskostraden. Han skriver att han naivt trodde att vetenskapliga argument skulle
fa Socialstyrelsen att @ndra sina direktiv. Bland annat berdttar han om diabeteslitteraturen som
gjort en omsvangning pa 1980-talet. Da skulle diabetiker i Sverige och i resten av virlden
"borja leva fettsndlt och gdrna ta en kanelbulle till kaffet”. De studier som dessa direktiv
vilade pa var “allt annat dn vetenskapliga” menar Sundberg (sid. 243).

Jag rekommenderar boken

Just nu kinns det som om detta dr en av de viktigaste bocker jag ldast. Men a andra sidan &r jag
ju egentligen inte forvanad. Jag har sa langt tillbaka jag kan minnas varit skeptisk till
skolmedicinen och mediciner och istéllet anvint homeopatmedicin, naturlikemedel och Grter
vid behov. Jag dr dnda glad over att jag hittade boken och tog mig tid att l4sa den och jag
rekommenderar den mycket varmt. Ralf Sundberg &r en utmérkt forfattare som skriver
pedagogiskt och lattlést trots en faktaspéckad text.

Docent Raltisl l-'.|.5a-.=l::;
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169 kr pa AdLibris, 178 kr pa Bokus

3 »Rissner glommer kosten fullstindigt” — Lés om hur ”bantningsprofessorn” Stephan Rissner nyligen skrev
en lang artikel om fetmabehandling i Likartidningen. Han verkar helt ha gett upp tanken pad viktnedgdang av den
fettsndla kost han linge rekommenderat. Inte ett enda ord om kosten kom med. Bara tal om fetmaoperationer
och eventuella effektivare mediciner i framtiden! skriver Kostdoktorn pa sin hemsida,
http://www.kostdoktorn.se/viktnedgang/ . Se samma sida ocksa om magoperationer och dess konsekvenser.

* Se info pa http://www.euroclinix.se/viktminskning-kirurgi.html.



