Barndomens livsvillkor paverkar vuxenhilsan

Forskning om social ojdmlikhet och
hilsa har vanligtvis fokuserats pa sam-
bandet mellan 1&g socioekonomisk sta-
tus i vuxenlivet och hjért—kérlsjukdom
hos vuxna. Forskning som forsokt ta
hénsyn till individernas sociala och eko-
nomiska forhdllanden i barndomen har
vanligtvis visat sma — om &n skadliga —
effekter pa vuxenhélsan.

I en nyligen publicerad studie fran
Nya Zeeland menar man att langtidsef-
fekterna av livsvillkoren i barndomen av
flera anledningar har underskattats.
Forskargruppen har med jamna mellan-
rum f6ljt en oselekterad kohort pa 1 000
barn fédda 1972—-1973 fran fédseln och
fram till 26 ars alder. I studien har man
tagit hansyn bade till barndomens och
vuxenlivets sociala férhdllanden och till
hilsan under nyféddhetstiden och i vux-
enlivet. Forutom fetma, blodtryck och
kondition har utfallsvariablerna varit
tandhélsa, psykisk hilsa och drogan-
vandning.

Det finns naturligtvis flera potentiel-
la féllor i langtidsstudier. Tvé saddana &r
att fordldrarnas yrken inte nodvéandigtvis
speglar barndomens sociala situation,
och vid 26 ars alder har man inte heller
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Barndomens levnadsvillkor har tydliga
langtidseffekter pa vuxenhdélsan. Det finns
all anledning att minska social och
ekonomisk utsatthet under barndomen
for att fa en frisk vuxenbefolkning.

sakert natt sin slutliga socioekonomiska
destination. Studien talar dock mycket
starkt for att barndomens levnadsvillkor
har uppenbara langtidseffekter pa vux-
enhidlsan, oavsett vilken hilsa barnet

LDL-kolesterol eller C-reaktivt protein
—vilken riskfaktor vager tyngst?

[TAr ett hogt C-reaktivt protein (CRP)
en viktigare riskfaktor for kardiovasku-
lar sjukdom &n ett hogt LDL(low densi-
ty lipoproteins)-kolesterol? Det var fra-
gan som Paul M Ridker och medarbeta-
re vid Brigham and Women’s Hospital i
Boston ville ha svar pa i en atta ar lang
kohortstudie av 27 939 friska kvinnor i
aldern 45 ar och dldre (medelvirde 54,7
ar).
Efter korrektion for alder, rokvanor,
diabetes, blodtryck och hormonsubstitu-
tion fanns den relativa risken for en kar-
diovaskulér hiandelse i den hogsta CRP-
kvintilen, dir den vid studiestarten var
2,3 jamfort med risken i den ldgsta kvin-
tilen. Den relativa risken i den hogsta
LDL-kvintilen diremot var bara 1,5
jamfort med den lagsta kvintilen.
Skillnaden i relativ risk var annu stor-
re bland de kvinnor som inte behandla-
des med hormonsubstitution: 3,0 for den
hogsta CRP-kvintilen jamfort med 1,4
for den hogsta LDL-kvintilen. Det fanns
ingen korrelation mellan CRP- och
LDL-virdena, och det var mer fordelak-
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tigt att ha etthogt LDL-kolesterol och ett
lagt CRP dn omvint. Ungefar hélften av
alla hjartinfarkter upptradde hos kvinnor
med ett LDL-kolesterol som lag under
medianen. Forfattarna konkluderar dér-
for att en bestimning av CRP bor inga
vid screening av friska individer for sta-
tinbehandling.

Kommentar: Enligt den amerikanske ve-
tenskapsfilosofen Thomas Kuhn forkas-
tas en vetenskaplig hypotes forst nér en
en annan och béttre presenterats. Tydli-
gen ar detta inte alltid tillrdckligt. Det
finns en rik litteratur kring sambandet
mellan inflammation, infektioner och
ateroskleros, och det har presenterats
flera intressanta hypoteser pa detta tema.
Ridkers och medforfattares studie ar yt-
terligare ett stod for att inflammatoriska
processer spelar en viktig roll. Den bio-
logiska betydelsen av deras fynd forbi-
gés emellertid i artikeln, och forfattarna
har inte heller upptickt, eller kanske har
de fOrtrangt, att deras undersokning
skjuter LDL-receptorhypotesen i sank.

haft vid livets start, och dessa effekter
kvarstod dven niar man kontrollerade f6r
livsvillkor i vuxenlivet. Sambanden var
tydliga for fysisk hélsa och tandhilsa
men svagare for droganviandning. Dér-
emot var depression vid 26 ars alder inte
relaterad till socioekonomiska forhal-
landen i barndomen men vl till sddana i
vuxenlivet.

Forfattarnas slutsats ar att det finns all
anledning att forsoka minska social och
ekonomisk utsatthet under barndomen
om man skall kunna férvénta sig en frisk
vuxenbefolkning. Detta &r saledes inte
en sanning bara i utvecklingsldnderna
utan uppenbart ocksa i mer vilmaende
lander.
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Att den relativa risken for kardiovasku-
lar dod i denna, den hittills storsta, ko-
hortstudie av kvinnor var likartad i alla
fem LDL-kvintiler ndmns nimligen
inte, vare sig i texten eller i tabellerna,
trots att det tydligt framgér av en av fi-
gurerna.

Huvudforfattaren ar deldgare till fle-
ra patent kring anvandningen av inflam-
matoriska riskmarkorer for kardiovas-
kulér sjukdom.
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