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Ohalsosam livsstil
fordubblar risken
for stroke

Att rékning, alkohol, brist pA motion och
dalig kosthéllning leder till 6kad risk for
stroke ar ingen hemlighet. Men hur pass
mycket 6kar risken om man &r »allmént
ohilsosam« och uppfyller flera av dessa
riskfaktorer samtidigt? Det har forskare
fran Storbritannien undersokt i en stu-
die som presenteras i BMJ.

Forskarna har foljt 20 040 individer mel-
lan 40 och 79 ars alder fran Storbritanni-
en. Ingen hade haft stroke eller hjartin-
farkt i samband med att studien pabor-
jades i mitten av 1990-talet. De tillde-
lades en »hilsopoidng« baserad pa hur
hélsosamt de levde. Att inte roka vid till-
fillet da studien paborjades gav 1 poing,
moderat alkoholkonsumtion (definierat
som firre dn 14 enheter alkohol per
vecka) gav 1 poing, regelbunden fysisk
aktivitet och mycket frukt och gronsaker
i kosten (definierat som en C-vitamin-
koncentration i serum 6ver 50 umol per
liter) gav 1 podng vardera. Hogsta poing,
som tilldelades de »mest hilsosammac,
var saledes 4. Ligsta podng var 0, vilket
tilldelades rokare som drack mycket al-
kohol, motionerade daligt och at daligt
med frukt och gronsaker.

Studiedeltagarna f6ljdes under i ge-
nomsnitt elva ar, och under den perio-
den férekom 599 fall av stroke. Det vi-
sade sig att individer med 3 i hilsopoéng
16pte 28 procent hogre risk for stroke an
individer med 4 i hidlsopoing. Deltagare
med 2ihélsopoanglopte 58 procent hog-
re strokerisk dn deltagare med 4 i poing.
For individer med 1 och 0 i hilsopoédng
var riskokningen 118 respektive 131 pro-
cent jaimfort med individer med 4 i hil-
sopoidng. Resultaten star sig dven efter
att forfattarna justerat for faktorer som
kon, socioekonomisk tillhorighet, BMI,
blodtryck, blodfetter och medicinering
med ASA.

Cirka en procent av alla studiedelta-
gare hade 0 i hilsopoédng. Intressant att
notera i Ovrigt var att det var betydligt
fler kvinnor &n mén som hade 4 i hilso-
poang. Forfattarna hoppas att ronen ska
bidra till att 6ka medvetenheten kring
vilken stor roll riskfaktorer spelar nir
det géller stroke - riskfaktorer som man
alltsa sjilv kan paverka genom att leva
mer hilsosamt.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist

BM.J. 2009;338:b349.
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Kaffe minskar risken for stroke

Kaffe tycks minska risken for stroke hos
kvinnor. Det ronet presenteras i tidskrif-
ten Circulation. Det har foreslagits att
kaffe skulle kunna 6ka risken for stroke
som en f6ljd av koffeinets blodtrycksho-
jande effekt. Men detta stimmer inte,
enligt den aktuella studien, som bygger
pa data fran 83 076 kvinnor som f6ljdes
under 24 ar. Kvinnorna led inte av diabe-
tes, cancer eller hjirt-kirlsjukdom och
hade inte haft stroke tidigare. Da studien
inleddes fick de bland annat uppge i vil-
ken utstrickning de drack kaffe. De fick
dessutom svara pa fragor kring detta 16-
pande under studiens gang.

Under den studerade perioden note-
rades 2 280 fall av stroke. Det visade sig
att storkonsumenter av kaffe 16pte mins-
kad risk att drabbas av stroke. Kvinnor
som drack tva till tre koppar kaffe per
dag l6pte 19 procent ligre risk att drab-
bas av stroke dn kvinnor som drack kaffe
en gang i manaden eller mer séllan. For
storkonsumenterna, de som drack mer
an tre koppar kaffe per dag, minskade
risken med 20 procent jamfért med de
kvinnor som drack en kopp kaffe i ména-
den eller mer séllan.

Resultaten star sig efter att forfattarna
justerat for faktorer som alder, BMI, al-
koholkonsumtion och om deltagarna
anvinde ASA-preparat. Vart att notera
ar att kaffe minskade strokerisken kraf-
tigare hos rokare &n hos icke-rokare. In-
tressant nog noterades ingen riskminsk-
ning av andra drycker med Kkoffein, sa-
som te eller ldsk med koffein. Daremot
minskade dven koffeinfritt kaffe stroke-
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A stroke.

risken, dock nagot mindre &n vanligt kaf-

fe med koffein.

Forfattarna konstaterar att tesen att
kaffe skulle 6ka risken for stroke inte
tycks stimma. Tvartom ses en minskad
risk for stroke hos storkonsumenter av
kaffe. Vad denna beror pa aterstar att
visa. En potentiell mekanism &r en anti-
oxiderande effekt som, helt eller delvis,
skulle kunna bero pa andra dmnen i kaf-
fe &n just koffein. Forfattarna understry-
ker att det kan vara sa att kaffe minskar
strokerisken hos friska individer, men
om man har andra riskfaktorer for stroke
kan inte 6kad kaffekonsumtion »kom-
pensera« for dessa. Ytterligare ett antal,
for oss kaffedlskare mycket upplyftande,
studier kring kaffets paverkan pa sjuk-
domar har presenterats under senare
tid. Bland annat har storkonsumenter av
kaffe visats lopa minskad risk for kardio-
vaskuldr sjukdom och alzheimer.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist

Circulation.
doi: 10.1161/circulationaha.108.826164

Hopp om forbattrat vaccin mot tuberkulos

En japansk grupp har utvecklat ett nytt
vaccin mot tuberkulos (tbc): en kombi-
nation av DNA-vacciner som uttrycker
mykobakeriellt »heat shock protein« 65
(HSP65) och interleukin-12 (IL-12) och
som levereras via inaktiverat sendaivi-
rus i liposomer. Detta vaccin var effek-
tivt bade profylaktiskt och terapeutiskt i
en musmodell via tbe-specifika CD8-po-
sitiva och CD4-positiva T-celler.

Efter vaccination var bade antalet tbc-
hirdar reducerat vid infektion med
multiresistent tbc och o6verlevnaden
okad hos moss infekterade med extremt
resistent tbc. I en makakmodell hade
ocksa tbe-infekterade apor som vaccine-
rats béttre Overlevnad och kraftigare
specifikt immunforsvar 4n ovaccinerade
apor. Detta nya DNA-vaccin ar lovande

som skydd mot savél kemoterapiresis-
tent som kemoterapikinslig tbc och ar
en intressant kandidat for kliniska for-
sOk pa ménniska. Dessutom hade det te-
rapeutisk effekt i apmodellen.

Ett tbc-vaccin med maéttliga biverk-
ningar pd ménniska och god skyddsef-
fekt och dessutom terapeutisk potential
skulle ha mycket viktiga implikationer
globalt, sirskilt med tanke pa den paga-
ende spridningen av svarbehandlade
multiresistenta tbc-stammar.

Bjorn Petrini
professor emeritus, Karolinska institutet,
Stockholm

Okada M, et al. Novel prophylactic and therapeutic
vaccine against tuberculosis. Vaccine. Epub 2009 Feb
5.
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Val av bantnmgsmetod spelar

ingen roll

Det spelar ingen roll vilken bantnings-
metod man viljer. For att ga ned i vikt
krivs att man far i sig mindre energi och
gor av med mer. Om energin kommer
fran fett, kolhydrater eller proteiner ar
daremot mindre viktigt. S& kan man
sammanfatta en amerikansk studie som
presenteras i New England Journal of
Medicine. Studien ir en avde storsta och
langsta inom faltet och omfattar 645 in-
divider som f6ljts under tva ar.

Studiedeltagarna var i aldrarna 30-70
ar, samtliga Gverviktiga med ett BMI
mellan 25 och 40. Totalt paborjade 811
individer studien, medan 645 fullféljde
den. Individer med exempelvis diabetes
eller hjart-kirlsjukdom har inte inklu-
derats. Uppléigget ir enkelt: Studiedelta-
garna lottades till en av fyra olika dieter,
allamed olika sammanséttning av kolhy-
drater, protein och fett. En grupp fick sin
totala energi i kosten fran 20 procent
fett, 15 procent protein och 65 procent
kolhydrater. En annan grupp fick 20
procent fett, 25 procent protein och 55
procent kolhydrater. Resterande grup-
per fick fett, protein och kolhydrater i
proportionerna 40, 15 och 45 procent re-
spektive 40, 25 och 35 procent. De kolhy-
drater studiedeltagarna fick i sig hade
overlag lagt glykemiskt index. Deltagar-
nafick maten levererad. Lopande under-
visning och sammankomster holls under
studien, och deltagarna erbjods att delta
i dessa. De uppmanades dessutom att
motionera 90 minuter per vecka. Vikt,
midjematt och en méngd blodprov hor-
de till de parametrar som f6ljdes. Pri-
mirt effektmatt var viktnedgang efter
tva ar. Sekundart effektmatt var dndring
i midjematt vid samma tidpunkt.

Vid uppféljningen efter tva ar noterades
inte nagra stora skillnader mellan grup-
perna. Studiedeltagarna hade overlag
gatt ned runt 4 kilo, den genomsnittliga
viktnedgangen i de olika dietgrupperna
varierade mellan 3,0 och 4,5 kilo. Nagra
stora skillnader avseende midjematt no-
terades heller inte mellan grupperna.
Diaremot lyckades de som gick pa regel-
bunden radgivning ga ned mer i vikt dn
de individer som inte gjorde det, oavsett
diet. Fyra procent av alla studiedeltagare
lyckades ga ned 20 kilo eller mer.
Intressantisammanhanget ir att efter
sex manader noterades en kraftig vikt-
minskning fér samtliga grupper, i ge-
nomsnitt kring 6 kilo per person. Men

920

Den aktuella stu-
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direfter steg vikten igen vid métningen
efter tolv manader. Detta belyser en vik-
tig aspekt kring viktnedgéng, namligen
att effekten tycks vara svar att bibehalla
under langre tid. Att kortsiktigt ga ned i
vikt klarar ménga. Att behalla den liagre
vikten tycks diaremot vara betydligt sva-
rare. Vad som noterats i blodprov kan
sammanfattas med att kolhydratsnal
mat tycktes h6ja HDL-kolesterolet, me-
dan fettsnal mat gav ett 1agre LDL-kole-
sterol.

Diverse mer eller mindre seritsa under-
sokningar om vilken bantningsmetod
som ger bist resultat har éversvimmat
pressen under senare tid. Vissa metoder,
som Atkins- eller GI-metoden, forespra-
kar att man ska dta mycket protein och
begrédnsa intaget av snabba kolhydrater.
Andra, som Learn-metoden, uppmanar i
stillet till att dta mer kolhydrater men
begrinsa intaget av fett. De flesta av de
undersokningar som visar metodernas
fortrafflighet vilar dock pa mycket svag
vetenskaplig grund. Ett par mer omfat-
tande och kvalitativa medicinska studier
kring olika bantningsmetoder har fak-
tiskt presenterats i olika ansedda medi-
cinska tidskrifter. Flera av dessa studier,
bl a en israelisk presenterad 2008 i New
England Journal of Medicine (refererad
pa Likartidningens webbplats under
sektionen »endast pa webben« 1 augusti
2008), har visat att Atkins-metoden
tycks varanagot battre dn 6vriga. De tidi-
gare publicerade medicinska studierna
har dock inte foljt studiedeltagarna sa
linge som den aktuella undersékningen,
dér data alltsa finns fran tva ars tid.

Sammantaget bor den aktuella studi-
en betraktas som ett misslyckande for
olika dieter, Atkins inkluderat. Den gam-
la »sanningen« att det inte finns nagra
genvigar eller mirakelkurer f6r viktned-
gang tycks sta sig. For den som vill bli av
med vikt giller saledes den lika trékiga
som enkla regeln: gér av med mer energi
och sittidig mindre.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist

N EnglJ Med. 2009;360:859-73.

Rehabilitering
viktig vid utmatt-
ningssyndrom

Patienter med utmattningssyndrom
skiljer sig fran befolkningen i Gvrigt
genom att de upplever hogre kravi arbe-
tet och sdmre socialt stéd. Kvinnor med
utmattningssyndrom ar mer sarbara vid
brist pa kdnsloméssigt stdd. Stressrela-
terade sjukdomar och utmattningssyn-
drom har 6kat i Sverige de senaste arti-
ondena. Psykiska sjukdomar och syn-
drom svarade for den storsta gruppen av
nybeviljade sjukersattningar/aktivitets-
ersiattningar bland bade kvinnor och
mén under 2006. Trots att manga séker
hjélp for och &r sjukskrivna pa grund av
utmattningssyndrom finns det bara lite
forskning om vilken rehabilitering som
bor erbjudas.

For att utvdrdera effekten av olika reha-
biliteringsprogram studerades 218 pa-
tienter fran stresskliniken vid Norrlands
universitetssjukhus. Ingen skillnad i be-
handlingseffekt kunde pévisas mellan
kognitiv beteendeinriktad rehabilite-
ring (KBR) i kombination med qigong
och enbart gigong efter 1 ars rehabilite-
ring. Bada grupperna hade férbattrats,
med minskade stressnivaer och minskad
sjukskrivning. Patienterna i bada grup-
perna upplevde att den 1-ariga rehabili-
teringen gav dem redskap som de kunde
anvinda for »egen vard« och for att 4nd-
ra beteende. Under rehabiliteringsperi-
oden hade nira hilften av patienterna i
gruppen med enbart qgigong sokt sam-
talsbehandling utanfér stresskliniken.
Nér de patienter som bara deltagitire-
habiliteringsprogrammen pa stresskli-
niken ingick i analysen visades att KBR i
kombination med qigong hade férdelar
jamfort med enbart qigong. Effekten av
KBR kombinerad med qigong var storre
for kvinnor dn féor méin, med minskade
nivder av utmattning och trétthet. Pati-
enterna upplevde att en miljo med gott
bemdétande och bekriftelse var viktig for
att starta en beteendeforindring och att
rehabilitering i grupp hade férdelar som
igenkdnnande och stéd i gruppen. Tidiga
rehabiliteringsinsatser ar viktiga for att
forebygga langtidssjukskrivning.

Therese Stenlund
med dr, Yrkes- och miljomedicin,
Umea universitet

Avhandling: Stenlund T. Rehabilitation for patients
with burnout. Umea: Yrkes- och miljdmedicin, Umea
universitet; 2009.
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