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Allmanlakares infektionsbehandling varierar

autoreferat. Allméanlakare har oli-
ka uppfattningar om behandling av in-
fektioner i 6ppen vard, enligt en studie
genomford varen 2008. | studien an-
vandes en kvalitativ metod, fenomeno-
grafi, som identifierar och beskriver va-
riationen av uppfattningar om ett be-
stamt fenomen. | studien intervjuades
20allménlékare.

| analysen identifierades fem olika upp-
fattningar om infektionsbehandling i
oppen vard. Enligt en hade lakaren fo-
kus framfor allt pa patienten och pa ma-
let att hjalpa individen till god hélsa.
Enligt en annan fokuserade lakaren pé
den egnarollen och pa att behandlingen

»Den visar ocksa att patientens
formodade forvantan paverkar

hur lakarna behandlar infektio-
ner.«

maste stamma med de krav ldkaren
upplevde: personliga, professionellaoch
organisatoriska. En tredje uppfattning
handlade om att det tar mycket tid i an-
sprak om Oppenvardsinfektioner ska
behandlas utan antibiotika eftersom
patienterna blir osakra och behover fa
information om hur de ska hantera in-
fektionen. Slutligen fanns tva uppfatt-
ningar som k&nnetecknades av en stark
Overtygelse om beydelsen av en re-
striktiv forskrivning av antibiotika for
att behalla dess effektivitet och for pa-
tientens personliga nytta av att avsta
fran antibiotika. Vad det galler tolk-
ningen av resultatet maste det poangte-
ras att en enskild person oftast har en
blandning av de uppfattningar som be-
skrivs i studien men att det ofta ar en
uppfattning som dominerar.

Studien visar att behandlingen av infek-
tioner i 6ppenvarden dr komplex och att

olika lakare har olika uppfattningar i
frdgan. Den visar ocksa att patientens
formodade forvantan paverkar hur la-
karna behandlar infektioner. En slut-
sats &r att olika lakare behover olika ty-
per av stod for rationell antibiotikafor-
skrivning. Ett annat satt att anvanda re-
sultatet & som pedagogiskt verktyg.
Genom att det ges tillbaka till allméanla-
kare bereds de mojlighet att reflektera
kring innehallet och vidga sitt perspek-
tiv genom att forsta att det finns olika
satt att tdnka.
Ingeborg Bjorkman
med dr, leg apotekare, institutionen
for folkhalso- och véardvetenskap, Uppsala
universitet
Cecilia Stalsby Lundborg
professor, avdelningen for global hélsa,
institutionen for folkhélsovetenskap,
Karolinska institutet, Stockholm
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Allt farre storrdkare i1 Kalifornien och USA

Kalifornien har lange utmarkt sig som
en delstat med langtgdende tobaks-
restriktioner. Man var tex tidigt ute
med tobaksskatt och forbud mot rok-
ning pa offentliga platser som skolor och
restauranger. I JAMA presenteras en
studie dar man undersokt hur andelen
av befolkningen som roéker &ndrats un-
der de senaste fyra decennierna, dels i
Kalifornien, delsi USA i stort.

Forfattarna har tittat pd utvecklingen
under perioden 1965-2007 och anvént
nationella data. Den senaste undersok-
ningen, »Current population survey to-
bacco supplements 1992-2007«, omfat-
tar1662353amerikaneravvilkal39176
kom fran Kalifornien. Som bakgrund
till valet av tidsperiod var det ar 1964
som amerikanska halsomyndigheter
tydligt varnade for farorna med tobaks-
rokning i den da mycket uppmarksam-
made rapporten »Surgeon general’s re-
port on smoking and health«, som kom
att bli forstasidesstoff i tidningar vérl-
den dver. Men trots uppmarksamheten
tog det tid innan ronen fick féste bland
allmanheten.

Tittar man pa situationen 1965 sé no-
teras att invanarna i Kalifornien rokte
lika mycket som amerikanerna i stort.
Andelen vuxna invanare som foll inom
definitionen storrékare (minst 20 ciga-
retter om dagen) uppgick till 23,2 pro-
cent i Kalifornien, vilket ska jamfdras
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med 22,9 procent i hela USA, siffror som
i dag ter sig ndrmast sanslost hoga. Av
samtliga rokare i USA utgjorde storro-
karna 56 procent, vilket innebar att en
bit 6éver 40 procent av vuxna amerika-
ner rokte i mitten av 1960-talet.

Fyra decennier senare, ar 2007, var situ-
ationen markant foérandrad. D& hade
andelen av Kaliforniens invanare som
rokte minst ett paket cigaretter om da-
gen fallit till 2,6 procent, vilket ska jam-
foras med 7,2 procent, som ar andelen
for hela USA. De 2,6 procenten utgjorde
23 procent av alla rokare i Kalifornien,
medan de 7,2 procenten utgjorde 40
procent av alla rokare i USA. Det fak-
tum att allt farre unga borjar roka illu-
strerasav att bland allaamerikaner fod-
da 1920-1929 uppgick andelen som rok-
te minst 10 cigaretter om dagen till 40,5
procent ar 1965. Dessa individer var da i
aldern 35-45 ar. Detta kan jamforas
med individer fédda 1970-1979. Néar de
var 35 ar gamla uppgick andelen som
rokte minst 10 cigaretter som hogst till
13,5 procent i hela USA och till 4,6 pro-
centi Kalifornien.

Man kan sammanfatta studien med att
andelen amerikaner som roker fallit
kraftigt de senaste 45 aren. Det galler
speciellt andelen som konsumerar
minst ett paket om dagen. Sarskilt mar-
kerad ar utvecklingen i Kalifornien, en

En sedvénja pa vag att forsvinna?

delstat som sedan lange har rykte om sig
att vara hélsomedveten. Forfattarna
tror att det faktum att delstaten legat i
framkant vad géller olika program for
tobaksrestriktion bidragit till att ut-
vecklingen varit sarskilt tydlig i Kali-
fornien. Manga rokare har lyckats sluta,
men den tyngst vagande faktorn ar att
allt farre unga borjar roka. Detta &r en
aterspegling av de sociala normer som
rader i samhallet kring tobaksrokning.
Dessa normer kan i sin tur paverkas av
tex forbud och restriktioner kring rok-
ning.
Anders Hansen
leg lakare, frilansjournalist
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Samband mellan livsstil och luftvagsinfektioner

avhandling. Luftvagsinfektioner &r
envanliganledningen till att man soker
vard. Anda finns det lite kunskap om
hur man kan minska infektionsmottag-
ligheten. Vi har studerat forekomsten av
sjalvrapporterad dvre luftvagsinfektion
som markdr for immunforsvarets for-
maga att std emot infektioner. Livsstils-
faktorer som fysisk aktivitet, stress,
somn och kost paverkar immunfoérsva-
ret, och i avhandlingen understktes om
och hur Internet kan anvéndas for att
samla in data samt om det finns sam-
band mellan livsstilsfaktorer, luftvéags-
infektioner och immunfdrsvar.

En populationsbaserad kohort, besta-
ende av 1509 man och kvinnor i aldern
20-60 undersoktes. Deltagarna fick be-
svara webbenkater var tredje vecka.
Uppféljningsperioden var fyra mana-
der, och deltagarna rapporterade totalt
1181 luftvagsinfektioner. De fick besva-
ra fragor om bla kost, fysisk aktivitet,
stress, somn, kontakt med smabarn, an-
vandning av kollektivtrafik, astma, pol-
lenallergi och rékning.

Resultaten visade att hoga nivaer av fy-
sisk aktivitet (>55 MET-timmar/dag;
MET, metabolic equivalent task) var as-
socierade med 18 procent l&gre risk att
insjukna i luftvagsinfektioner an laga
nivaer (<45 MET-timmar/dag). Perso-
ner med hoga stressnivaer, sarskilt man,
verkade ha storre skydd av fysisk aktivi-
tet &n de med lagre stressnivaer. For att
komma upp i 55 MET-timmar/dag be-
hover en person med stillasittande ar-
bete vara mycket fysiskt aktiv (tex jogga
eller cykla) i en timme per dag och vara
mattligt aktiv i ytterligare tre timmar
(tex promenera eller utféra hushallsar-
bete).

Vi fann ocksa att ett hogt intag av C-vi-
taminrika frukter och grénsaker (>3/
dag) var associerat med 37 procent lagre
risk att rapportera luftvéagsinfektioner
an ett lagt intag (<1/dag) bland kvinnor.
Detta samband sags inte bland man,
som Overlag hade ett 1agre intag av C-vi-
tamin an kvinnorna.

Vi undersokte ocksa naturliga variatio-
ner i somnlangd, stress och fysisk akti-
vitet i relation till antalet leukocyter
och leukofytfunktion hos 36 man och
kvinnor, 20-54 ar gamla. Resultaten vi-
sar att kortsomn (<7 h) natten fére blod-
provstagning var associerad med 30
procent lagre NK-cellsfunktion och 49
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Hog niva av fysisk aktivitet var associerad
med lagre risk for luftvagsinfektioner.

procent hdgre T-cellsfunktion vid sti-
mulering med  fytohemagglutinin
(PHA) an normal sémn (7-9 h). Hoga
stressnivaer var associerade med 39
procent hégre T-cellsfunktion vid PHA-
stimulering &n laga nivaer.

Elinor Fondell
med dr, Karolinska institutet, Stockholm

Fondell E. Web-based studies of lifestyle factors and
immune function. Stockholm: Karolinska
institutet; 2011.

Proceduren, inte akupunktur i sig, lindrar
stralningsberoende illamaende

autoreferat. lllamaende ar ett van-
ligt problem vid stralbehandling ver
buk- och backenregionen. Manga pa-
tienter ar intresserade av akupunktur,
men det &r inte tidigare kdnt om aku-
punktur lindrar stralningsutlost illa-
maende och krakningar. De sham-kon-
trollerade studier som gjorts vid cyto-
statikainducerat illamaende visar mot-
sdgande resultat. Darfor var det
intressant att studera om det ar aku-
punkturen i sig — med dess specifika
kadnnetecken hudpenetrering och sti-
mulering av traditionella akupunktur-
punkter — som orsakar en eventuell
lindring av illamaendet eller om effek-
ten orsakas av ospecifika komponenter i
akupunkturproceduren, sdésom omhan-
dertagandet och patientens forvant-
ningar pa effekt.

I studien lottades en kohort av 215
blindade patienter till att av sjukgym-
naster fa genuin (109 patienter) eller si-
mulerad akupunktur (106 patienter).
Genuin akupunktur gavs med nalar
som penetrerade och stimulerade den
punkt PC6 vid bada handlederna som
traditionellt anvands for att lindra illa-
méaende. Simulerad akupunktur gavs pa
en falsk akupunkturpunkt med en tele-
skopisk sham-nal. Nalen ar trubbig, och
nar den ber6r huden och ger en illusion
av hudpenetrering sa glider nalen upp i
sitt skaft. Behandlingarna upprepades
12 ganger under den vanligen fem veck-
or langa perioden med dagliga stralbe-
handlingar. Patienterna jamfordes med
en referenskohort av 62 patienter som
fatt ordinarie vard innefattande lake-
medel men ingen akupunktur.

Under en ordinarie stralbehandlings-
vecka madde 63 procent av patienterna
som fatt ordinarie vard illa och 15 pro-

cent kraktes. Av dem som fatt genuin el-
ler simulerad akupunktur madde 37
respektive 38 procent illa, och i vardera
gruppen kraktes 7 procent. Den lagre
forekomsten (relativ risk, RR, 0,6; 95
procents konfidensintervall, KI, 0,5—
0,8) av illam&ende i den kohort som fatt
genuin eller simulerad akupunktur be-
stod efter justering for potentiella risk-
faktorer for illaméaende (RR 0,8; 95 pro-
cents K1 0,6-0,9). Av de nélbehandlade
patienterna forvantade sig 95 procent
illamaendelindrande effekter av be-
handlingen. Av de patienter som inte
forvantade sig illamaende blev 50 pro-
centillamaende ndgon gang under stral-
behandlingsperioden, och av de patien-
ter som forvantade sig illaméaende blev
81 procent illaméende (RR 1,6; 95 pro-
centsKl11,2-2,4).

Saledes minskade forekomsten av il-
lamaende och krakningar oavsett om
patienternafick behandling med genuin
eller med simulerad akupunktur. Né&s-
tanalla patienter férvantade sigmindre
illamaende av behandlingen, men illa-
maendet lindrades inte av akupunktu-
ren i sig. Effekterna berodde troligen pa
ospecifika komponenter i den extra
vard som akupunkturproceduren inne-
bar, sdsom beréring och kommunika-
tion med sjukgymnasterna, vila och av-
slappning under behandlingarna samt
patienternas positiva tilltro till effek-
ten.

Anna Enblom
leg sjukgymnast, med dr, Osher centrum
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Stockholm; institutionen for medicin och
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