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Ovantade fynd

—solljus kan skydda mot cancer

Il Tva aktuella studier [1, 2] i den ansedda Journal of the Na-
tional Cancer Institute visar att solbestralning kan minska ris-
ken for maligna lymfom respektive 6ka 6verlevnaden hos
dem som drabbas av malignt melanom.

Solexponering och lymfom

Antalet nya fall av maligna lymfom har 6kat betydligt under
flera decennier, men orsakerna dr visentligen okénda. En hy-
potes, baserad bl a pa det observerade sambandet mellan
hudcancer och 6kad risk for non-Hodgkin-lymfom och vice
versa, har varit
att frekvent so-
lande okar ris-
ken for maligna
lymfom, fram-
for allt av non-
Hodgkin-typ.
For att prova hy-
potesen genom-
fordes 1999—
2002, med fi-
nansiering fran

National InStl'. Det &r téi-nkbart att aktivt vitamin D, vars
tutes of Health i produktion initieras i huden av UVB-strél-
USA, en stor ning, férmedlar den skyddande effekten.

fall-kontrollstu-

die i Sverige och

Danmark [1]. Narmare 7 000 personer, patienter med nydia-
gnostiserade lymfom och kontroller ur befolkningen, inter-
vjuades angéende bl a solvanor och solbrdnna i olika aldrar
samt solkdnslighet.

Resultaten visade att hog solexponering kan minska risken
for non-Hodgkin-lymfom. Liknande men svagare samband
sags for Hodgkinlymfom. Sambanden var samstdmmiga in-
om den danska och svenska befolkningen och styrks dess-
utom av en nyligen publicerad studie i Australien [3].

Solexponering och melanom
Den samvariation som observerats mellan hog incidens av
och lang 6verlevnad i melanom har lett till hypotesen att me-
lanom som utvecklats till f6ljd av hdg solexponering skulle
ha lagre metastatisk bendgenhet. Den béttre prognosen skul-
le dock ocksa kunna forklaras av tidigare diagnos.

Detta var utgangspunkten i den andra av de tva studierna
[2], dér drygt 500 patienter med kutant malignt melanom in-

1140

Foto: HASSE HOLMBERG, PRESSENS BiLD

ammanfattat

Orsakerna till maligna lymfom ar till stor del okanda.

Tidigare observerade samband mellan hudcancer
och lymfom har lett till hypotesen att hog solbestral-
ning skulle kunna 6ka risken for lymfom.

En stor svensk-dansk studie visar nu att frekvent so-
lande, tvartemot vad man tidigare trott, ser ut att
minska risken for framst non-Hodgkin-lymfom.

Solbestralning ar en véletablerad riskfaktor for ma-
lignt melanom. Melanom som utvecklas i samband
med hog solbestralning kan dock ha en lagre meta-
statisk potential.

En ny amerikansk studie visar att solinducerad elas-
tos i huden ar associerad med 6kad overlevnad i ma-
lignt melanom.

Mekanismerna bakom de ovantade fynden ar oklara
men kan innefatta aktivt vitamin D.

tervjuades om tidigare solvanor, solbrinna, fodelsemirken
och screeningmonster. Denna information, liksom férekoms-
ten av solinducerad elastos i huden, tumdrtjocklek och andra
gingse prognosfaktorer analyserades i forhallande till dod-
ligheten i melanom under drygt fem ars uppfoljning. I univa-
riata analyser var alla matten pa hog solexponering forenade
med minskad risk att d6 i melanom.

Nar dessa faktorer analyserades samtidigt kvarstod solin-
ducerad elastos — men inte sjélvrapporterad hog solexpone-
ring och solbrdnna — som en gynnsam prognostisk markar.
Forfattarna konkluderar att hog solexponering eventuellt for-
bittrar 6verlevnaden vid melanom.

Troliga biologiska mekanismer

I bada studierna spekuleras kring troliga biologiska mekanis-
mer som skulle kunna forklara de observerade positiva effek-
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terna. Ultraviolett stralning (UVB) himmar immunforsvaret,
inte bara lokalt i huden utan ocksa systemiskt. Det ar darfor
mdjligt att UVB-inducerad himning av olika lymfocytfunk-
tioner kan leda till minskad risk for lymfomutveckling. Aven
om just denna mekanism tidigare dberopats som stdd for att
solljus skulle kunna 6ka risken for lymfom &r de méjliga lang-
siktigare effekterna pd immunforsvaret langt ifran utredda.

Det dr ocksé tinkbart att aktivt vitamin D, vars produktion
initieras i huden av UVB-stralning, kan formedla savél mins-
kad lymfomrisk som positiv effekt pa melanompatienternas
overlevnad. Aktivt vitamin D har bade antiproliferativa, pro-
apoptotiska och antiangiogena effekter. Overlevnaden skulle
ocksa kunna péverkas via solinducerad 6kning av melanin-
produktion och/eller 6kad kapacitet att reparera DNA. Om
nagon eller nagra av dessa—eller helt andra—mekanismer lig-
ger bakom de aktuella observationerna ar oklart.

Folkhélsoperspektiv pa sidker solning
I en ledare i samma nummer av Journal of the National Can-
cer Institute diskuteras fynden i de bada studierna i ett vidare
folkhilsoperspektiv [4]. Man fragar sig huruvida de allmén-
na rekommendationerna angéende nivan for sidker solning
bor dndras om resultaten fran dessa studier bekriftas.

Ultraviolett strdlning dr en viletablerad cancerframkallan-
de faktor, som berdknas ge upphov till cirka en miljon nya
hudcancerfall arligen bara i USA. Klart ar darfor att méanga
faktorer maste vigas mot varandra. Det vore forhastat att
drastiskt dndra rekommendationerna mot 6verdriven solbe-
strdlning enbart pd basen av de aktuella studieresultaten. Des-
sa vicker dock nya angeldgna fragor om nettoeffekten av
okad solbestralning i olika aldrar: balansen mellan dkad risk
for hudcancer med god prognos och sinkt risk for maligna
lymfom med sdmre mojlighet till kurativ behandling.

Huruvida vitamin D &r den substans som formedlar de ob-
serverade positiva effekterna och om det i sa fall borde leda
till dietrekommendationer pa nordliga breddgrader aterstar
ocksa att klarldgga. Intressant ar att andra studier har pekat pa
mdjliga positiva effekter av vitamin D och solljus pa insjuk-
nande och 6verlevnad i brost-, prostata- och tjocktarmscan-
cer.
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Potentiella bindningar eller javsférhallanden: Inga uppgivna.
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