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Systoliskt blodtryck - det

enda som betyder nagot

I en artikel i Lancet foreslar forfattarna
ett forenklat sitt att se pa hypertoniien
dimension: det systoliska blodtrycket.
Artikeln publicerades snabbt (fast-
track), eftersom den hade potential att
revolutionera omhéindertagandet av pa-
tienter med hypertoni. Behandlingen av
de individer med hypertoni som ar virst
drabbade ar fortfarande otillracklig. Sy-
stolisk hypertoni (systoliskt blodtryck
>140 mm Hg) dr mycket vanligare dn dia-
stolisk hypertoni (diastoliskt blodtryck
>90 mm Hg), och det systoliska blod-
trycket bidrar globalt mer till hyperto-
nins enorma sjukdomsbérda dn det dia-
stoliska blodtrycket.

Forfattarna rekommenderar att enbart
systoliskt blodtryck ska vara kliniskt fo-
kus vid hypertoni hos personer éver 50
ar. 75 procent av alla patienter med hy-
pertoni dr 6ver 50 ar, och den huvudsak-
liga hypertonibérdan hér da samman
med det systoliska blodtrycket. Att det
systoliska blodtrycket adr den viktigaste
riskfaktorn kan ocksa forstas utifran det
faktum att minniskor lever lingre och
att patienter med hypertoni generellt
uppticks och behandlas tidigare. Detta
resulterar i en minskad forekomst av

svar diastolisk hypertoni, och samtidigt
blottldggs underbehandlingen av pati-
enter med forhgjt systoliskt blodtryck.

I artikeln framhdvs fyra viktiga skil for
att vinda uppmirksamheten mot det sy-
stoliska blodtrycket: 1) Systoliskt blod-
tryck dr lattare och mera precist att mita
an diastoliskt blodtryck och ar battre pa
att forutsiga risk. 2) Patienter blir ofta
forvirrade nér de konfronteras med tva
olika blodtrycksvirden och deras inbor-
des betydelse. 3) Manga likare har ocksa
blivit forvirrade 6ver de motstridiga be-
skeden om diastoliskt och systoliskt
blodtryck. 4) Fokus pa ett blodtrycksvar-
de for patienter 6ver 50 ar kan drama-
tiskt forbéttra behandlingen av systolisk
hypertoni och ytterligare reducera den
kardiovaskuldra morbiditeten och mor-
taliteten. Ett resultat av detta kan vara
attlakemedelsbolagbittre riktar sina in-
satser pa forskning kring just det systo-
liska blodtrycket.

Forfattarnatill artikeln efterlyser pro-
spektiva, randomiserade kliniska studi-
er pa patienter med okomplicerad hy-
pertoni som tydligt kan definiera opti-
malt maélblodtryck vid behandling av
forhojt systoliskt blodtryck. Hos patien-

ra -
Behandlingen av hypertoni hos personer
over 50 ar, dvs hos 75 procent av alla pati-
enter, ska utga fran det systoliska blod-
trycket, som bédst kan forutsdga risk.

ter yngre &n 50 ar ar det fortfarande be-
fogat att fokusera pé bade systoliskt och
diastoliskt blodtryck.

Isak Lindstedt
specialistlakare, Hjortens vardcentral,
Trollhattan

Williams B, et al. Systolic blood pressure is all that
matters. Lancet. 2008;371:2219-21.

Frekvensreglering viktigast vid formaksflimmer och hjartsvikt

Formaksflimmer kan leda till hjartsvikt
och ar en oberoende riskfaktor for dod.
Vinsten med att bibehélla sinusrytm ar
kanske storst for patienter med samti-
digt nedsatt vinsterkammarfunktion.
Roy och medarbetare har darfor jamfort
rytmreglering med frekvensreglering
vid férmaksflimmer och hjartsvikt
(NYHA II-IV och EF <35 procent). Stu-
dien var av multicentertyp, prospektiv
och randomiserad, och totalt 1 376 pati-
enter inkluderades och f6ljdes i medeltal
37 manader. Huvudfragestéllningen var
om farmakologisk rytmreglering kunde
minska forekomsten av kardiovaskulir
dod.

Man fann ingen skillnad i kardiovaskular
déd mellan grupperna (182 doda vid
rytmreglering jamfort med 175 déda vid
frekvensreglering). Man fann heller ing-
en skillnad i d6d oavsett orsak (32 pro-
centi gruppen med rytmreglering jam-
fort med 33 procent for gruppen med
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frekvensreglering), stroke (3 respektive
4 procent) eller férviarrad hjartsvikt (28
respektive 31 procent). Forfattarna kon-
kluderar att frekvensreglering borde
vara forstahandsstrategi for patienter
med flimmer och hjértsvikt.

Studien drval genomférd och understry-
ker betydelsen av god frekvensreglering
vid flimmer. M6jliga orsaker till franvaro
av skillnader i mortalitet mellan grup-
perna ar flera:

Den absoluta skillnaden i flimmer-
forekomst mellan grupperna var liten,
da 58 procent i gruppen med rytmregle-

»Roy och medarbetare har
darfor jamfort rytmreglering
med frekvensreglering vid
formaksflimmer och hjartsvikt
(NYHA 11-1V och EF <35 pro-
cent).«

ring hade minst ett aterfall av flimmer
under studiens gang. Likemedel for
rytmreglering (framfor allt Cordarone i
studien) kan vara proarytmiska och pa-
verka mortaliteten negativt. Flimreti sig
kanske bara ir en markor for dalig pro-
gnos, och det huvudsakliga problemet
for dessa patienter dr den nedsatta vins-
terkammarfunktionen.

I en framtida studie ir det viktigt att
undersoka eventuella mortalitetsvinster
med icke-farmakologisk behandling
(ablation) av flimmer jamfort med ldke-
medelsbehandling fér savil rytm- som
frekvensreglering.

Jonas Schwieler

docent, overldkare,
kardiologkliniken, Karolinska
Universitetssjukhuset Solna

Roy D, et al. Rhythm control versus rate control for
atrial fibrillation and heart failure. N Engl J Med.
2008;358:2667-77.
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Tre stora studier av sambandet
mellan kost och typ 2-diabetes

Kopplingen mellan kosthallning och risk
for typ 2-diabetes ir valkénd. Tre studier
publicerade i tidskriften Archives of
Internal Medicine belyser sambandet.

| en av studierna har forskare fran Bos-
ton undersokt narmare 44 000 kvinnor
av afroamerikanskt ursprung som inte
hade diabetes vid studiens bérjan. Stu-
diedeltagarna fick 16pande svara pa fra-
gor om kostvanor. De uppgav bland an-
nat i vilken utstrackning de drack sotad
lask och fruktdrycker. De f6ljdes sedan
under nirmare tio ar, och under den pe-
rioden utvecklade drygt 2 700 av dem
typ 2-diabetes.

Det visade sig att h6gkonsumenter av
lask och sotade fruktdrycker 16pte 6kad
risk att drabbas av diabetes. Bland de
kvinnor som drack minst tva flaskor lask
dagligen var diabetesrisken 6kad med 24
procent jamfért med risken bland
kvinnor som drack lisk eller sotade
fruktdrycker bara en gang per manad el-
ler mer sillan. For kvinnor som drack
minst tva sotade fruktdrycker per dag
Okade risken med 31 procent jamfort
med risken for lagkonsumenterna av
lask och fruktdryck. Forfattarna har vi-
dare noterat en Kkorrelation mellan
konsumtion av lisk/fruktdrycker och
O0kad kroppsvikt och tror att det faktum
att dryckerna leder till viktuppgéang for-
klarar en del av den 6kade risken for typ
2-diabetes. Konsumtion av lightldsk och
apelsin- och grapefruktjuice péverkade
dock inte risken for typ 2-diabetes.

| en annan studie har brittiska forskare
fokuserat pa kopplingen mellan typ 2-
diabetes och konsumtion av C-vitamin
och frukt och gronsaker. Forfattarna har
utgatt fran nidrmare 22 000 individer
med en genomsnittsalder pa 58 ar. Da
studien inleddes i mitten av 1990-talet
hade ingen av studiedeltagarna typ 2-
diabetes. Deltagarna fick svara pa fragor
kring kosthéllning. Halterna av C-vita-
min f6ljdes genom blodprov.
Patienterna f6ljdes under tolv ar, och
under den perioden drabbades 735 av
typ 2-diabetes. Det visade sig att hoga
plasmanivaer av C-vitamin var signifi-
kant korrelerade med ligre risk for dia-
betes. Bland de individer som horde till
den femtedel av alla studiedeltagare som
hade l4gst nivaer av C-vitamin var diabe-
tesrisken 6kad med 62 procent jamfort
med bland den femtedel av alla studie-
deltagare som hade hogst niver. Aven
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mellan hég konsumtion av frukt och
gronsaker och 1ag risk for diabetes note-
rades en koppling, som dock inte var lika
stark som kopplingen mellan héga plas-
manivaer av C-vitamin och diabetes.

Den tredje studien visar inte pd samma
starka samband mellan kost och diabe-
tes som de Ovriga tva. Studien har
genomforts av forskare fran Seattle som
undersokt drygt 48 000 postmenopau-
sala kvinnor under perioden 1993 till
2005. Dessa lottades till tva grupper.
Den ena gruppen instruerades att halla
sig till en diet med begransat kaloriintag
och med hogt intag av frukt, gronsaker
och kostfiber. Den andra gruppen upp-
manades att hélla sig till sin normala
kost. Nagra storre skillnader mellan
grupperna avseende utveckling av typ 2-
diabetes noterades inte: I gruppen kvin-
nor med lagt kaloriintag drabbades 7,1
procent av diabetes, vilket ska jaimforas
med 74 procent av kvinnorna som holl
sig till sin normala kost. Dock noterades
en viktminskning bland kvinnorna som
holl sig till ett lgre kaloriintag.

Forfattarna tror att just viktnedgang-
en forklarar den lilla effekt av kalorisnal
mat vad géiller minskad diabetesrisk som
trots allt noterats i studien.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist

Arch Intern Med. 2008;168:1487-92,1493-9,1500-11.

k g :
Sambandet mellan kost och diabetes, ex-
empelvis betréffande intag av C-vitamin, va-
rierar i studierna. Bilden: R6da vinbar.

Kort somntid
kopplad till fetma
hos barn

Barn som sover kort tid och som har en
lag andel REM-s6mn av den totala s6m-
nen ar i 6kad utstrickning overviktiga
jamfért med barn som sover normalt.
Det visar en amerikansk studie presen-
terad i tidskriften Archives of General
Psychiatry.

Forfattarna har undersokt 335 ameri-
kanska barn och ungdomar i dldern 7-17
ar. Studiedeltagarnas somnkvalitet folj-
des under tre nitter med s k polysomno-
grafi. Somnens totala lingd och andelen
REM-somn f6ljdes och har sedan jam-
forts med barnens BMI. Forfattarna
fann ett signifikant samband mellan
BMI och sémntid, dar kort somntid var
associerad med hogt BMI. Bland barnen
och ungdomarna som var éverviktiga el-
ler i riskzonen for 6vervikt var somnti-
denigenomsnitt 22 minuter kortare per
natt 4n bland de normalviktiga barnen.
Efter justering fér bland annat alder och
eventuell psykisk sjukdom var en timme
kortare somntid associerad med en for-
dubblad risk for vervikt.

Perioderna av REM-s6mn som andel av
den totala somnen var Gverlag kortare
bland de o6verviktiga barn, dartill var
kvaliteten pA REM-s6mnen sidmre bland
de 6verviktiga. En timme kortare REM-
somn per natt resulterade i en riskok-
ning for overvikt med en faktor tre, men
man bor da betidnka att den totala ldng-
den av REM-s6mnen normalt bara upp-
gar till 90-120 minuter per natt, vilket
alltsd betyder att en timme kortare
REM-s6mn innebér en kraftig sinkning
avden totala REM-sOmnen.

Kort somntid har tidigare kopplats till
overvikt. Den aktuella studien dr dock en
av de forsta som tittar specifikt pA REM-
somn och Overvikt. Mekanismerna ge-
nom vilka sémntid och REM-sémn
kopplas till 6vervikt ar inte helt klarlag-
da, konstaterar forskarna, som spekule-
rar 6ver om kopplingen kan bero pa hor-
monella faktorer och efterfragar fler stu-
dier inom faltet. Barnfetma &r som be-
kant ett enormt problem i USA. Narmare
en femtedel, 17 procent, av alla barn och
ungdomar i landet beriknas uppfylla
kriterierna for 6vervikt eller fetma.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist
anders.hansen@sciencecap.se

Arch Gen Psychiatr. 2008;65:924-32.
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Familjehem av hog kvalitet
forebygger problem hos unga

Begreppet »barn som far illa« syftar pa
barn som utsitts for misshandel eller
sexuella Overgrepp, forsummas eller
vaxer upp med foérildrar som har svara
sociala eller psykiatriska problem. For
dessa barn finns det vil belagda risker
for psykiatriska symtom under savil
barndom som vuxenar [Psychoneuroen-
docrin. 2005;30:939-46]. Deras erfaren-
heter tycks kunna séinka troskeln for att
negativa upplevelser i vuxen alder ska
utlésa exempelvis en depression [ J Con-
sult Clin Psychol. 2000;68:782-7]. Okad
kénslighet i det system som styr regle-
ringen av stresshormonet kortisol
(HPA-axeln) kan vara en viktig meka-
nism bakom symtomutvecklingen [De-
press Anxiety. 2002;15:117-25]. Aven ris-
ken for allvarliga kroppsliga sjukdomar i
vuxen alder dr okad [Am J Prev Med.
1998;14:245-58].

Familjehemsplacering ir ett ofta anvint
alternativ for dessa barn, bade for att
skydda dem fran faror och for att erbjuda
dem en utvecklingsbeframjande upp-
vaxtmiljo. I en svensk registerstudie om-
fattande 6ver 22 000 barn, som hade fatt
olika hjélpinsatser fran socialtjinsten
under uppvéxten, var prognosen samst
for individer med en lang (>60 méanader)
placering i familjehem [ J Child Psychol
Psychiatry. 2006;47:723-33]. Risken var
7,5 ganger hogre for dessa dn for jamn-
ariga att bli intagna pa sjukhus pa grund
av psykiatriska problem. Det ar angela-

get att utveckla och utviardera metoder
som ar effektiva féor denna grupp, som
samhillet dessutom patagit sig ett langt-
gaende ansvar for.

I en amerikansk kvasiexperimentell stu-
die har man foljt utvecklingen hos 479
ungdomar som placerats i familjehem
vid 14-18 ars alder. 111 av dessa (med pro-
blem som gruppen i dess helhet) hade
placerats inom ett hogkvalitativt pro-
gram, »Casey-programmet«, som kin-
netecknas av bl a foljande (jamfort med
konventionell vard): 60 procent storre
ekonomisk satsning per barn, mer
vilutbildad personal med hogre 16n, far-
re drenden per handliggare, bittre ut-
bud av kompletterande insatser och lag-
re omsittning av savil fosterforaldrar
som handlaggare. En intervju genomfor-
des i genomsnitt 5-6 &r efter placering-
ens avslutande. En standardiserad fra-
gemall anvindes for att fa fram informa-
tion om éangesttillstand, depression och
missbruk. Kroppsliga sjukdomar och
symtom efterfragades med hjilp av en
annan fragemall, som tidigare anvints i
nationella kartldggningar i USA.
Ungdomar som placerats enligt Ca-
sey-modellen hade haft signifikant firre
psykiatriska tillstind under de senaste
12 manaderna: depression 11 procent
jamfort med 24 procent vid konventio-
nellt omhéndertagande, angesttillstand
29 procent (jamfért med 43 procent)
och missbruk 5 procent (jamfért med 11

somatiska symtom hos barn som farilla och
som placeras i familjehem. Det visar en stu-
die som jamfort hogkvalitativ vard med kon-
ventionell vard.

procent). Uttryckt pa ett annat sétt skul-
le man ha kunnat forebygga att en indi-
vid utvecklat nagot av dessa tillstind om
tre individer som fatt konventionell fa-
miljehemsvard hade placerats inom Ca-
sey-programmet i stillet. Aven de flesta
kroppsliga symtom under aret registre-
rades mindre ofta hos unga inom Casey-
programmet, 20 somatiska diagnoser
farre per 100 individer.

Dennavilgjorda och unika studie talar
for att man kan férebygga savil psykiat-
riska som somatiska symtom hos ton-
aringar som placeras i familjehem om
varden har hogre kvalitet &n konventio-
nell vard.

Frank Lindblad

barnpsykiater, docent, institutionen for
neurovetenskap, enheten fér barn- och ung-
domspsykiatri, Uppsala universitet

Kessler RC, et al. Effects of enhanced foster care on
the long-term physical and mental health of foster
care alumni. Arch Gen Psychiatry. 2008;65:625-33.

Lipidspecifikt IgM i likvor associerat med samre MS-prognos

For tre ar sedan rapporterade en spansk
forskargrupp att nirvaro av IgM-anti-
kroppar riktade mot lipider i myelinski-
dan i ryggméirgsvitskan hos patienter
med multipel skleros (MS) forutsiger ett
mer aggressivt forlopp under sjukdo-
mens tidigaste stadier.

| samarbete med denna grupp undersok-
te vi om lipidspecifikt IgM i likvor ocksa
utgér en markor for den langsiktiga
handikapputvecklingen vid MS genom
analys av ryggmirgsviatskeprov fran 81
MS-patienter med en genomsnittlig kli-
nisk uppfoljningstid pa mer &n elva ar.
Lipidspecifika IgM-band detekterades i
ryggmérgsvitskan fran 24 av dessa 81 pa-
tienter (men hos ingen av 22 kontroller
med huvudvirk). Mediantiden till 6ver-
gang till ett sekundirt progressivt for-
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lopp var signifikant kortare hos patien-
ter med IgM-band (11 ar) 4n hos patien-
ter utan sadana band (22 ar). Lipidspeci-
fikt IgM i likvor verkar saledes dven for-
utséiga sidmre langtidsprognos vid MS.
Genom dess detektion skulle man even-
tuellt kunna identifiera en subgrupp av
patienter i sarskilt behov av tidigt insatt
immunmodulerande behandling,.
IgM-antikroppar binder komplement
effektivt, och de resulterande komplex-
en kan orsaka omfattande vivnadsska-
da. Tidigare studier har visat ett sam-
band mellan lipidspecifikt IgM i likvor
och proliferation av CD5-positiva B-
lymfocyter (Bl-celler), vilket tagits till
intakt for att det ar dessa celler som star
for antikroppsproduktionen. Bl-celler
syntetiserar »naturliga« antikroppar
riktade mot fylogenetiskt gamla antige-

ner, sasom bakteriella lipider. Associa-
tionen mellan lipidspecifikt IgM i likvor
och simre kliniskt utfall vid MS skulle
hypotetiskt kunna férmedlas av f6ljande
mekanism: Nar naturliga IgM-antikrop-
par, specifika for bakteriella antigener,
korsreagerar med endogena lipider i
hjdrnan och ryggmirgen paskyndas
sjukdomsutvecklingen vid MS genom
autoimmun demyelinisering och efter-
foljande axondegeneration.

Thomas Masterman

AT-lakare, med dr, institutionen for klinisk
neurovetenskap, Karolinska
Universitetssjukhuset Huddinge

Thangarajh M, et al Lipid-specific immunoglobulin
M in CSF predicts adverse long-term outcome in
multiple sclerosis. Mult Scler. Epub 2008 Aug 28.
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Okad risk for alkoholmissbruk bland militirer

Militér personal som deltagit i strid 16-
per okad risk att 6verkonsumera alkohol
och drabbas av alkoholrelaterad proble-
matik. Det dr de huvudsakliga rénenien
amerikansk studie som presenterasitid-
skriften Journal of the American Medi-
cal Association (JAMA).

Studien omfattar nirmare 50 000 ame-
rikanska militdrer fran olika vapenslag
som deltog i eller fanns i en reserv fér de
amerikanska militira insatserna i Irak
och Afghanistan. Bland studiedelta-
garna, aven individernaireserven, sattes
vissa in i aktiv tjanstgéring under studi-
ens gang. Vissa av dessa utsattes for
strid. Av samtliga studiedeltagare deltog
5 510 aktivt i strider, 5 661 befann sig i
filt men deltog inte i strider medan
37 310 inte befann sig i filt eller deltog i
strid. Deltagarna fick fére och efter den
militdra tjdnstgoringen svara pa fragor
kring bland annat alkoholkonsumtion
och hur den paverkade deras liv.

Overkonsumtion och problem relate-
rade till alkohol har delatsinitre katego-
rier. Kraftigt drickande (heavy drinking)
innebér en konsumtion pa minst 14 drin-
kar eller glas vin/6l per vecka féor méin
och sju drinkar/glas vin eller 61 for
kvinnor. Redlost drickande (binge-
drinking) innebdr att en individ dricker
for att bli kraftigt berusad och vid ett och
samma tillfille dricker minst fem drin-
kar f6r mén och fyra for kvinnor. For att
kvalificeras som redl6st drickande indi-
vid (binge-drinker) krivs minst en sé-
dan dryckesepisod per vecka. Alkoholre-
laterad problematik innebéar att indivi-
den vid minst tva tillfillen under de se-
naste tolv manaderna pé grund av alko-
hol fatt stanna hemma fran jobbet eller
skolan, alternativt misskott sysslor som
att ta hand om sina barn eller hamnat i
sociala konflikter.

Det visade sig att individerna som ut-
satts for strid 16pte okad risk att nyut-
veckla bade kraftigt drickande, redldst
drickande och alkoholrelaterad proble-
matik. Risken att utveckla kraftigt drick-

»Risken att utveckla kraftigt
drickande var 6kad med 63
procent for individer som varit
med om strid jamfort med ris-
ken for militar personal som
varit i falt men som inte ut-
satts for strid.«
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Militar personal som deltagit i krigen i Irak
och Afghanistan har fore och efter tjanstgo-
ringen intervjuats om alkoholkonsumtion
och om hur den paverkade deras liv.

ande var 6kad med 63 procent for indivi-
der som varit med om strid jamfort med
risken fér militdr personal som varit i
falt men som inte utsatts for strid.
Risken att utveckla redldst drickande
och alkoholrelaterade problem o6kade
med 63 respektive 46 procent. Bland in-
dividerireserven som sattes inistrid ny-
utvecklade 8,8 procent kraftigt drick-
ande (vilket alltsa innebér att 8,8 pro-
cent uppgav kraftig alkoholkonsumtion
efter tjanstgoringen men inte fore), 25,6
procent nyutvecklade redl6st drickande
medan 7,1 procent nyutvecklade alko-
holrelaterade problem. For personal i
reserven som kallats in, men som inte
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utsatts for strid, var motsvarande siffror
6,0 procent for kraftigt drickande samt
26,6 och 4,8 procent for redlost drick-
ande respektive alkoholrelaterade pro-
blem. Yngre militér personal 16pte 6ver-
lag storre risk att utveckla redlost drick-
ande, alkoholrelaterade problem och
kraftigt drickande 4n #ldre; detta giller
sarskilt yngre individer som utsatts for
strid. Vissa konsskillnader noterades
ocksé. Kvinnor som upplevt strid 16pte
Okad risk att utveckla kraftigt drickande
jamfort med mén, medan risken att ut-
veckla redlost drickande och alkoholre-
laterade problem var minskad hos
kvinnor.

En uppenbar begriansning med studi-
en ir givetvis det faktum att uppgifterna
om alkoholkonsumtion har baserats
bara pa vad studiedeltagarna sjilva upp-
gett. En annan begrinsning ar att grup-
perna kan vara svara att jamfora. Indivi-
der som tas ut till aktiv tjinstgoring och
ges uppdrag som Okar risken for stridssi-
tuationer kan ha selekterats fram ut-
ifran kriterier som psykisk stabilitet -
nagot som givetvis skulle kunna paverka
risken for alkoholmissbruk.

Men trots begransningarna &r studien
unik i sitt slag. Tidigare studier har visat
att militdr personal som deltog i Viet-
namkriget och det forsta Irakkriget 16p-
te Okad risk for alkoholmissbruk och
posttraumatiskt stressyndrom (PTSD)
efter att ha kommit hem. PTSD lyfts ofta
fram som forklaring till den 6kade risken
for alkoholmissbruk bland militar per-
sonal, da alkohol anvinds av vissa indivi-
der for att kupera angest efter svara hin-
delser. Tidigare studier inom féltet har
dock varit behéftade med stora begrins-
ningar. Ofta har kontrollgrupperna var
daligt matchade eller obefintliga. Dess-
utom har tidigare studier inte gjort skill-
nad pa om personalen deltagit i vipnade
strider eller inte.

Forfattarna till den aktuella studien
konstaterar att militdr personal 16per
Okad risk att utveckla alkoholrelaterade
problem, redlost drickande och &ver-
konsumtion av alkohol. Det géller sér-
skilt de som deltar i vipnade strider och
yngre individer. Forskarna efterfragar
preventiva insatser for att hjélpa militir
personal i riskzonen att undvika att ut-
veckla ett missbruk.
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