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Bristande stod for nyttan
av patientutbildning vid typ 2-diabetes

Patienter med typ 2-diabeteshor ta Det brittiska Centre for Reviews anden hogre. Ytterligare en studie pavisa-
aktiv del i behandlingen av sin sjukdonDissemination publicerade nyligen erde bestdende viktnedgang, men gene-
och vardens uppgift ar att ge dem de rasystematisk 6versikt av insatser for atellt var forandringarna sma och hetero-
ta instrumenten for att klara uppgiftentka typ 2-patienters formaga att sjalvgena.
Denna grundlaggande tes har starkiantera och ta ansvar for sin sjukdom, Program som vill uppna »empower-
stod i diabetesvarden liksom i patientspromotion of self-management». Toment» av patienterna med typ 2-diabe-
forbundet. En informerad patient botalt identifierades 53 randomiseradées uppmuntrade dem att sjalva soka
kunna spela en aktivare roll i beslut onoch kontrollerade studier, men endasich vélja information, delta aktivt i be-
behandling och darmed ocksa agera raju redovisade en uppféljning pa ett aslut och »férhandla» med vardpersona-
tionellt i fragor om kost, motion, rok- eller mer. Studierna var sma och i anden. En svensk studie fran 1986 visade
stopp, viktnedgang eller blodsockertysen inkluderades de 13 undersokningtt tre manaders problemorienterad och
testning. | slutandan skulle sadana ber som omfattade minst 100 patientedeltagarstyrd utbildning gav battre kun-
slut om forandrad livsstil kunna ha beMan ville veta om interventionen for-skap efter ett ar men ingen skillnad i
tydligt storre inflytande pa dverlevnadbéattrade kunskaper, vikt, HbAlc elleHbAlc. Inga skillnader i kunskap, hal-
komplikationer och livskvalitet &n in- blodtryck. Endast tva studier redovisasobeteende, HbAlc eller vikt kunde pa-
tensiva farmakologiska insatser for forele halsorelaterad livskvalitet. Generellvisas i en aktuell studie av 600 patienter
béattrad blodsockerbalans. Trots att erfarar den vetenskapliga kvaliteten lag. som gavs fritt val av amnen for utbild-
renheten har lart oss att enbart forbatt- Program som fokuserade pa kunming.
rade kunskaper sallan férandrar beteeskapsférmedling och tranade fardighe- Slutsatsen blir att dagens insatser for
den s& har manga ansett att patientder (blodsockertest) visade i flera falatt starka patienten med typ 2-diabetes
bildning ar en l6sning. forbattrad langtidskunskap om sjukdohar svagt vetenskapligt stod. Detta far
Runt om i landet bedrivs diabetesmen meninga kliniskt relevanta forbattinte forvaxlas med att insatserna inte
skolor eller diabetesgrupper som haingar av riskfaktorer. Manga av studigor ndgon nytta men om det verkligen
malséattningen att 6ka kunskap, férancerna var dessutom genomforda med par sa kan vi bara spekulera om. Varfor
ra beteenden, forbattra metabola forhafienter vars baskunskaper var langt uriate starta en multicenterstudie med de
landen samt stimulera patientansvater de svenska patienternas. Prograswenska diabetesenheter som i dag be-
och autonomi. Gruppdynamik och insom baseras pa inlarningsteori redovdriver patientutbildning, randomisera
teraktivitet samt deltagarstyrd verk-sas som »kognitiv beteendeférandringtil olika modeller eller sedvanlig be-
samhet betonas. Tyvarr ar det mycketch fokuserar pa halsorelaterat beteehandling? En langtidsuppféljning, som
sparsamt med bra data avseende effake, viktminskning med diet och fysiskinkluderar inte bara surrogateffektmatt
ten av insatserna. De flesta rapporter faktivitet. Patienten fick satta upp maltan &ven hélsorelaterad livskvalitet
kuserar pa fore—efter-data med komch relatera problemldsning till dessach komplikationer, vore nodvandig.
uppfoljningtid ,men utan randomiseragenom att modifiera sin sjalvuppfatt-
de kontrollgrupper ar det svart att vetaing. | tva studier av individuell kogni- Effective Health Care 2000; 6: 1
vad som egentligen fungerar och vativ behandling fann man inga férand¥w-york-ac.ukiinsticrd/ehce1.htm
som ar ospecifika omhandertagandeingar men i en langtidsstudie av grupp-
effekter och »regression towards thbehandling var HbAlc 0,9 procent lag-
mean». re an i kontrollgruppen och livskvalite-

COX-2-hammare summerade

Skriv till oss!

Lékartidningen vill uppmuntra lasarna
att sjalva skriva kommentarer och refe-
rat av systematiska oversikter med re-
levans for en bredare lasekrets. Vi
kommer regelbundet att avsatta
uppslaget »Nya ron» for evidensbase-
rad medicin med betoning pa referat
av bra systematiska dversikter och
metaanalyser. Andra aktuella artiklar
som ber6r evidensbaserad medicin
kan ocksa vara av intresse for tidnin-
gens lasare.

Om du har last nagot som du vill bi-
bringa lasekretsen, kontakta Mats Eli-
asson, medicinsk redaktor for evidens-
baserad medicin:

Mats.Eliasson@nll.se
eller 070-513 02 93.

3850

Introduktionen av COX-2-hammare tienter som behdvde behandlas for att
har vackt stora férhoppningar om efen patient skulle uppna minst 50 pro-
fektiv smartlindring med mindre bi- cents smartlindring, »number-needed-
verkningar an med NSAID-preparatto-treat», NNT, var 1,9 for rofecoxib,
men de hoga priserna fér de nya prep&,8 fér celecoxib och 2,1 for ibuprofen.
raten celecoxib och rofecoxib stammer Motsvarande siffror for paraceta-
till eftertanke. Landets lakemedelsimol/kodein (1 000/60 mg) &r 1,9; para-
kommitteer har en grannlaga uppgift attetamol (1 000 mg) 4,6; acetylsalicyl-
formulera behandlingsrekommendasyra (650 mg) 4,4 och tramadol (100
tioner, men nu rycker den brittiskang) 4,8. COX-2-hammare kan alltsa
EBM-tidskriften Bandolier ut for att anses likvardiga med i dag basta till-
hjalpa till. 1 en extensiv systematiskgangliga alternativ for akut smérta. Vid
oversikt granskar man flertalet kliniskadysmenorré var rofecoxib likvardigt
aspekter pA COX-2-hamning och inklumed naproxen.
derar aven av tillverkarna tillhandahal- Bada preparaten har en effekt utéver
let, men ej publicerat, material. placebo vid behandling av knéledsar-
Effekten pa akut smarta har jamfortsros. Vid reumatoid artrit har de ocksa
med ibuprofen (400 mgq) i tre kontrolle-en effekt jamfért med placebo och av
rade studier for rofecoxib (50 mg) octsamma storlek som naproxen respekti-
en for celecoxib (200 mg). Antalet pave diklofenak. Notabelt ar att hela 30
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