Sjukvarden stigmatiserar kvinnor med fibromyalgi

[[IKvinnor med fibromyalgi (FMS) ut-
gor 5 procent av befolkningen. Cirka 10
procent av besdken i 6ppenvard och runt
50 procent pa vissa smértkliniker gors av
patienter med FMS. Idag har 6ver 700
vetenskapliga artiklar om FMS publice-
rats i internationella referentgranskade
medicinska tidskrifter. Det finns dessut-
om ett 15-tal svenska avhandlingar.
FMS beskrivs utforligt i stérre medi-
cinska ldarobocker om smartproblematik.

Inom den internationella fibromyal-
giforskningen anser man idag det vara
klart visat att de tidigare svarforstaeliga
smirtsymtomen beror pa en patofysiolo-
gisk storning inom den centralnervosa
smartmoduleringen (central sensitise-
ring och dysfunktionell smértinhibi-
tion), och att sddana stérningar objektivt
nu kan verifieras.

Mot denna bakgrund framstar det som
anmarkningsvért att FMS dnnu idag av
manga betraktas som ett »icke-tillstand«
med ldgsta status. Detta framgér av en
aktuell rapport av Asbring och Nirvinen
om kvinnor med FMS (eller kroniskt
trétthetssyndrom; CFS) I studien djup-
intervjuades totalt 25 kvinnor varav 13
hade FMS. En kvalitativ analys gjordes
hérefter i enlighet med etablerad psyko-
social forskningsmetodik som har hog
grad av generaliserbarhet.

Studien beskriver kvinnornas utsatthet
i motet med vardgivarna, framst ldkare.
Den langvariga smértan ifragasattes vil-
ket var krankande. De upplevdes bli be-

Kombinationsterapi

[[Kronisk hepatit C ir ett stort globalt
hilsoproblem. I typiska fall har infektio-
nen ett ldngsamt forlopp, som hos ca 20
procent av patienterna efter 2030 ar le-
der till sena komplikationer i form av le-
vercirros, levercancer och dod. Antiviral
behandling med interferon-alfa etable-
rades som standard under slutet av 1980-
talet men har sedan ca 4 ar tillbaka ersat-
ts med kombinationsterapi av interferon
och ribavirin.

Vid en systematisk genomgang av
randomiserade studier utvirderades ef-
fekt och sékerhet av interferon med eller
utan ribavirin for behandling av kronisk
hepatit C. Studierna inkluderade obe-
handlade (naiva) patienter och tidigare
interferonbehandlade med aterfall (»re-
lapsers«) samt patienter med uteblivet
terapisvar (»non-responders«).

Av totalt 1 155 referenser uppfyllde
48 studier med 6 585 patienter kvalitets-
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skyllda for att fabricera eller 6verdriva
symtomen, vara arbetsovilliga och an-
klagades, allt enligt kvinnornas upple-
velser, for att vara ohederliga (»ques-
tioning of morality«). Nar vardgivarna
inte kunde forsta virken sé forklarades
den helt enkelt ha psykiska orsaker. Fle-
ra kvinnor ifragasatte ldkarnas profes-
sionalism eftersom en ordentlig kropps-
undersdkning (»proper examination«)
inte utfordes, och eftersom psykogena
orsaker foreslogs utan att lakaren fram-
lagt ndgon héllbar grund for detta. Kvin-
norna upplevde denna onyanserade psy-
kologisering som sérskilt traumatiseran-
de.

Ifragasittandet blev till ett hot mot den
egna identiteten och forlingde lidandet.
Angesten okade, de fylldes av tvivel,
skam och fick forsdmrad sjalvkénsla. Si-
tuationen upplevdes som djup krénkan-
de (»deeply violating«) och kunde bli till
en tyngre borda dn sjilva sjukdomen
(sic!). Ndr omvérlden reagerade sa nega-
tivt valde kvinnorna att inte visa hur da-
ligt de madde. De anstrangde sig for att
delta i det sociala livet, dolde symtom
och holl fasaden uppe. Att délja blev en
strategi for att slippa ytterligare stigma-
tisering.

Forfattarna patalar vikten av att se pro-
blematiken utifrdn patientens perspek-
tiv, att respektera smartlidandet och att
tidigt ge patienten en diagnos (smértfor-
klaring). Det ensidiga psykologiseran-

kriterierna. Medelaldern hos patienterna
var 43 ar, 64 procent var min, 59 procent
hade genotyp 1 och 13 procent cirros.

Kombinationsbehandling  jamfort
med enbart interferon hade en signifi-
kant positiv effekt pa virologisk, bioke-
misk och histologisk respons men resul-
terade i en okad frekvens av biverkning-
ar och terapiavbrott. Med kombinations-
behandling reducerades risken for att
inte uppna ett bestaende virologiskt svar
med 26 procent hos naiva patienter, 33
procent hos relapsers och 11 procent hos
non-responders (absoluta tal anges inte).

Totalt uppnadde 37, 42 respektive 15
procent ett varaktigt svar pd kombina-
tionsterapi. For morbiditet och morta-
litet forelag en trend till battre utfall i
kombinationsgruppen, men generellt
var uppfoljningen for kort for att man
skulle kunna utvdrdera langtidseffek-
terna.

det, menar forfattarna, har sin grund bl a
i en okritisk anvindning av den dualis-
tiska sjukdomsmodellen.

Rapporten utgdr bara en i raden fran
psykosocial vardforskning som bekraf-
tar vardens oférmaga i métet med en stor
patientgrupp. Den aktuella artikeln illu-
strerar dven tesen om att det tar tva de-
cennier for konkreta forskningsresultat
att na ut till kliniken. Dock tycks detta
knappast gélla nya ron om t ex krans-
kérlsdiagnostik. Kanske r det istdllet en
frdga om of6rmaga att ta in nya kunska-
per, om sjukdomars status och en forle-
gad dualistisk sjukdomsmodell?

All den energi dessa patienter férbru-
kar for att bli tagna pa allvar skulle i stél-
let kunna anvéndas i konstruktiv smart-
rehabilitering. Lite tillspetsat skulle man
kunna pasta att stigmatiseringen i varden
de facto okar lidandet hos en patientka-
tegori som redan befinner sig i underla-
ge, forlanger sjukskrivningen och utgor
ett hinder for tidig rehabilitering!
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dverldgsen vid kronisk hepatit C

Resultaten av studien stddjer den all-
méint vedertagna praxisen for behand-
ling av kronisk hepatit C. Nyligen har en
ny interferonberedning, pegylerat inter-
feron, godkénts, som i kombination med
ribavirin visat forbattrade behandlings-
effekter. Ca 80 procent av patienter med
hepatit C genotyp 2 och 3 och 40 procent
med genotyp 1 ldker idag ut sin infektion
med tillgdnglig terapi.
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