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Risken for institutionsboende &dr 6kad tre
ganger det forsta aret efter en livskamrats
dod. Foto: Drago Prvulovic/IBL

Institutionalisering
vanligare efter
makes/makas dod

Aldre ménniskor vars make eller maka
avlider 16per kraftigt 6kad risk att insti-
tutionaliseras i exempelvis ett dldrebo-
ende méanaden som foljer efter dodsfal-
let. Det visar en omfattande finsk studie
som presenteras i tidskriften American
Journal of Public Health.

Forfattarna har utgatt fran data fran
drygt 140 000 finldndare 6ver 65 ars al-
der som bott tillsammans med sin make
alternativt maka. Studiedeltagarna har
foljts under en period pa fem ar (1998 till
och med 2002). Resultaten visar sam-
mantaget att sannolikheten fér att en in-
divid skulle komma in pa ett dldreboen-
de eller en liknande institution var 6kad
med drygt tre ganger under den manad
som f6ljde efter att han eller hon forlorat
sin livskamrat jamfort med jamnéariga
som inte forlorat sin livskamrat.

Riskdkningen var nagot stérre for
kvinnor vars méin avlidit. Med tiden
minskade dock risken, och efter ett ar lag
den kring 50 procent for att sedan falla
mot 20 procent fem ar efter att livskam-
raten avlidit. Utbildning och inkomst pa-
verkade inte resultaten.

Forfattarna tror att en orsak kan vara
att socialt st6d, t ex hjalp i hemmet, for-
loras nér en anhorig avlider och att den
kvarlevande helt enkelt har svart att kla-
ra sig sjalv. Dartill kommer givetvis ris-
ken for depression och dngest som kan
leda till exempelvis aptitférlust, somn-
svarigheter och allmént 6kad utsatthet
for somatiska sjukdomar.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist
anders.hansen@sciencecap.se
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Betablockad under
kirurgi - pa vag ut?

Akut perioperativ betablockad skulle
kunna férhindra hjértinfarkt och plots-
lig d6d genom att sinka hjartfrekvensen
hos patienter som genomgar icke-hjirt-
kirurgi. Den tanken har funnits i manga
ar och utvirderats flitigt i olika studier,
ofta med positivt resultat, framfor allt
vid kérlkirurgi pa hogriskpatienter. Me-
taanalyser av betablockad pa oselektera-
de patienter uttryckte tidigt en forsiktig
entusiasm [JAMA. 2002;287:1435-44],
som dock ddmpats i senare genomgang-
ar [BMJ. 2005;331:313-21; Anesth Analg.
2007;104:27-41].

En ny metaanalys har nu utforts baserat
pa atta randomiserade studier. Tillsam-
mans var det 1931 patienter som ge-
nomgéatt icke-hjartkirurgi for vilka inci-
densen av hjirtinfarkt och hjartdoéd re-
gistrerats [1]. Betablockad minskade ris-
ken for icke-letal hjiartinfarkt inom 30
dagar efter ingreppet; oddskvot? (OR)
0,60 (95 procents konfidensintervall, CI,
0,37-0,99). Mortaliteten sjonk ocksa, OR
0,25 (95 procents CI 0,08-0,72). Under-
laget var egentligen 29 studier, men bara
de hér atta rapporterade komplikationer
paett adekvat sitt.

Nir forfattarna dven inforde ett kvali-
tetskriterium (Jadad-poéng >2) som med-

»... har mangen klinikers blick
redan borjat riktas mot en an-
nan grupp av ldkemedel som
kan anvandas i samma preven-
tiva syfte — statinerna.«

forde att de slutligen kom att inkludera
bara fem studier s forsvann dock forde-
larna med betablockaden. Siffrorna for
icke-letal hjartinfarkt ndrmade sig »uni-
ty«, medan konfidensintervallet bredda-
des rejilt for mortalitet. Aven om kvali-
tetskravet forstas sinkte studiens styrka
blev slutsatsen dnda att nagot medi-
cinskt virde av betablockad fore icke-
hjartkirurgi inte kunde pavisas.

De manga osékra resultaten har med-
fort att American College of Cardiology
numera rekommenderar att behandling
med betablockerare fore kirurgi pabor-
jas endast hos dem som redan ar kardio-
vaskulart sjuka [2]. Men dven den rikt-
linjen kan snart komma att ifragasittas.

En klinisk préovning (POISE-studien)
som under fem ar randomiserat 8 351
hogriskpatienter till metoprolol eller
placebo fore kirurgi tycks namligen visa
att betablockad visserligen minskar inci-
densen av hjartattack men i stillet okar
risken for stroke och dod [3]. Medan vi
invantar att POISE-studien publiceras
har mangen klinikers blick redan bérjat
riktas mot en annan grupp av likemedel
som kan anvindas i samma preventiva
syfte — statinerna.

Robert Hahn
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Omfattande arbetsbortfall vid ADHD

ADHD (attention deficit hyperactivity
disorder) hos vuxna leder till ett stort ar-
betsbortfall. Det visar en omfattande
studie som presenteras i Occupational
and Environmental Medicine. Forfat-
tarna har utgétt fran férvirvsarbetande
individer mellan 18 och 44 ar fran tio oli-
kaldnder: USA, Spanien, Tyskland, Liba-
non, Mexiko, Nederlinderna, Belgien,
Colombia, Frankrike och Italien.
Studiedeltagarna &r bade mén och
kvinnor, h6g- och lagavlonade, arbetare
och tjinstemén och med olika nivaer av
utbildning. Vissa arbetade inom privat

sektor och andra inom offentlig. Sam-
mantaget omfattar studien data fran
drygt 7 000 individer som intervjuats
och utvirderats avseende bla ADHD.
Det visade sig att 3,5 procent uppfyllde
DSM-IV-kriterierna for ADHD. For dia-
gnos kriavs bl adebut avsymtom som im-
pulsivitet och koncentrationssvarighe-
ter i barndomen, vilket dessa individer
ocksa uppgav att de haft. Det bor betonas
att uppgifterna endast kommer fran de
intervjuer som gjorts med studiedelta-
garna och inte fran journaler. Studiedel-
tagarna fick ocksé uppge hur ofta de varit
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Ingen effekt av johannesort mot ADHD

Naturldkemedlet johannesort ar inte ef-
fektivare dn placebo nér det géller be-
handling av ADHD (attention deficit hy-
peractivity disorder) hos barn och ung-
domar. Det visar en amerikansk studie
som presenteras i JAMA. Hypericum
perforatum, som &r det latinska namnet
for johannesort, anvinds som naturléke-
medel, och i studier har dess effekter
mot bl a depressiva besvir undersokts.
Forfattarna till den aktuella studien
har utgatt fran 54 barn och ungdomar
med diagnostiserad ADHD i aldrarna
6-17 ar. Halften av dessa randomisera-
des till behandling med johannesort tre
génger per dag med doseringen 300 mil-
ligram per gang. Studien pagick i atta
veckor, och studiedeltagarna fick ingen
annan behandling fér sin ADHD under
den perioden. Utvirdering av studiedel-
tagarnas ADHD-symtom skedde l6pan-
de under den studerade perioden enligt
protokollet ADHD RS-IV, som anvinds
bade for diagnos av ADHD och for att fol-
jaeffekten av farmakologisk behandling.
Resultaten visar att behandling med
johannesort inte var effektivare dn pla-
cebo. En viss forbéttring av symtomen

Placebo visade sig ha béttre effekt pa
ADHD-symtomen &n johannesort (bilden).

noterades visserligen hos behandlade
med johannesort, men forbéttringen av-
seende ADHD-symtom hos placebobe-
handlade var dnnu nagot hogre. Forfat-
tarna understryker att individer med
ADHD och samtidig bipolir sjukdom,
svar depression, psykos eller suicidpla-
ner inte har inkluderats i studien, varfor
man inte kan utesluta att johannesort
skulle kunna ha en effekt pA ADHD-
symtomen hos dessa patienter.

ADHD har blivit ett mycket stort
forskningsfalt under senare ar. Ameri-
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kanska studier har visat en prevalens for
ADHD hos barn och ungdomar pa mel-
lan 3 och 12 procent, siffror som &r sa
hoga att det ibland talas om risk for Gver-
diagnostik. I USA é&r farmakologisk be-
handling med t ex amfetaminilaga doser
vanligt, medan man generellt &r mer re-
striktiv med att anvdnda den typen av
preparat i Sverige.

Studier har ocksa visat att ca 30 pro-
cent avde behandlade barnen inte svarar
pd amfetamin eller maste avbryta be-
handlingen pa grund av biverkningar.
Det sistndmnda i kombination med en
skepsis mot amfetamin hos manga anho-
riga har bidragit till att ett stort antal oli-
ka alternativa behandlingsmojligheter
provats mot ADHD, diribland naturla-
kemedel som johannesort och ginkgo bi-
loba. Faav dessa har dock kunnat verifie-
ras vetenskapligt. Nu visar det sig alltsa
att féorhoppningarna kommit pa skam
aven for johannesort.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist

JAMA. 2008;299:2633-41.

franvarande fran arbetet pa grund av
sjukdom under den senaste 30-dagars-
perioden. De fick uppskatta i vilken ut-
strickning arbetet paverkats negativt,
saval kvalitativt som kvantitativt, av att
de av olika skil inte kunnat prestera op-
timalt pa jobbet.

Uppskattningen av hur arbetet paver-
kats kvalitativt och kvantitativt rorde
antal dagar under de senaste 30 dagarna.
En dags kvalitativ eller kvantitativ ned-
sattning rdknades som en halv dags ar-
betsbortfall. Om deltagarna t ex rappor-
terade att de under den senaste mana-
den inte presterat normalt avseende
kvalitet under tre dagar och avseende
kvantitet under fem dagar ledde det till
ett uppskattat arbetsbortfall pa fyra da-
gar (tre plus fem delat med tva).

Resultaten visar att individer med ADHD
hade nedsatt arbetskapacitet jamfort
med individer som inte har ADHD. Indi-
vider med ADHD hade bl a i genomsnitt
8,4 fler sjukdagar per ar. Sammanréknat
for savil kvalitativ och kvantitativ ar-
betsnedsittning ror det sig, inklusive
sjukbortfall, i genomsnitt om 22,1 forlo-
rade arbetsdagar per ar for varje individ
med ADHD. Om man slar samman ar-
betsbortfallet per individ med antalet in-
divider med ADHD i samtliga av de stu-
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»... totalt handlar det om
svindlande 143,8 miljoner da-
gars arbetsbortfall per ar ...«

derade lianderna (givet den prevalens
som noterats) ror det sig om en omfat-
tande nedsattning av arbetskraften: to-
talt handlar det om svindlande 143,8 mil-
joner dagars arbetsbortfall per ar, vilket
motsvarar ca 400 000 individer som
inte arbetar alls. Det ska dock betonas att
analysen inte tar hinsyn till annan sam-
sjuklighet. ADHD éar positivt korrelerad
med andra DSM-IV-diagnoser, menivil-
ken utstrickning de paverkar arbets-
bortfallet som noterats i studien har inte
specificerats.

Vad som f6r 6vrigt ar intressant ar att
ADHD var betydligt vanligare hos mén
an hos kvinnor. Vissa skillnader syntes
ocksa mellan olika lander. Libanon, Co-
lombia och Mexiko betraktas samtliga
som utvecklingslinder (less developed)
av Virldsbanken jaimf6ért med 6vriga lan-
der, som betraktas som utvecklade (de-
veloped). Forekomsten av ADHD var to-
talt nagot hogre i utvecklade lander &n i
utvecklingslénder.

Virt att notera &r ocksé att endast en
mycket liten del av dem som diagnosti-
serats med ADHD fick behandling for

detta. I bl a Spanien, Frankrike, Italien
och Tyskland fick ingen avdem som dia-
gnostiserats med ADHD behandling,
medan i USA och Nederldnderna12,6 re-
spektive 2,7 procent fick behandling. Om
man diremot slar samman landerna kan
man konstatera att en relativt stor andel
av individerna med ADHD fick behand-
ling f6r en annan DSM-IV-diagnos eller
beroenderelaterad problematik.

Forfattarna konstaterar att ADHD har en
relativt hog prevalens bland férvérvsar-
betande vuxna. Storningen har ocksa,
vid sidan av de problem det leder till f6r
individen och dennes anhoriga, sam-
band med avsevirda kostnader for sam-
hallet i termer av arbetsbortfall. Dessa
kostnader bor tas i beaktande i diskus-
sionen kring behandling av ADHD. Givet
de stora kostnader som ar férknippade
med arbetsbortfallet kan det ocksa vara
ekonomiskt motiverat for arbetsgivare
att 6verviga om personalen bor genom-
ga screening for ADHD sa att individer
som diagnostiseras kan fa behandling,
skriver forfattarna vidare.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist
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Hereditet for koloncancer
kopplad till battre prognos

Att det finns en arftlig komponent i ko-
loncancer ar vilként. Men koloncancer-
drabbade individer som ocksa har en for-
dlder och/eller ett syskon som haft sjuk-
domen l6per faktiskt minskad risk att
avlida i sin sjukdom jaimfort med indivi-
der som drabbas av koloncancer men
som inte har hereditet i form av en drab-
bad forstagradsslikting. Det visar en
amerikansk studie utford vid Dana
Farmer Cancer Institute i Boston som
presenterasi JAMA.

Cirka 16-20 procent av alla som drabbas
av koloncancer har en forstagradsslak-
ting som ocksé ar drabbad. F6r den som
har en forstagradsslakting med sjukdo-
men &r risken fér koloncancer i princip
fordubblad jamfort med risken for indi-
vider som inte har &rftlighet. Forfattar-
na har tittat pa ett material pa totalt
1 087 patienter som genomgick kirur-
gisk behandling for koloncancer i stadi-
um IIT (cancer som metastaserat till om-
givande lymfkérl men inte till andra or-
gan). Av dessa hade 195 patienter, mot-
svarande 17,9 procent, en forstagrads-
slakting med sjukdomen. Patienterna
rekryterades till studien under perioden
1999-2001 och f6ljdes darefter under en
period pa drygt fem ar.

Primért utfallsmatt var 6verlevnad utan
att aterinsjukna (disease free survival)
riaknat fran tidpunkten da patienten in-
kluderades i studien fram till att denne
avled alternativt aterinsjuknade i kolon-
cancer. Det visade sig att bland patien-
terna som haft en forstagradsslikting
med sjukdomen var det 57 som avled el-
ler aterinsjuknade efter behandlingen,
vilket utgor 29 procent (57/195) av samt-
liga patienter i gruppen. Det ska jaimf6-
ras med gruppen pa 892 patienter som
inte haft en forstagradsslikting med
sjukdomen, dir 343 avled eller drabba-

Det finns en &rftlig kompo- |
nent i koloncancer. Men nu £
kommer nya rén som forskare
hoppas kan ge lindring

till oroliga manniskor som
vet att de har hereditet

for koloncancer.
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»Vad som for ovrigt ar intres-
sant dr att individer som haft
tva forstagradsslaktingar med
koloncancer lopte lagre risk
att avlida eller aterinsjukna dn
individer som bara hade en
forstagradssldakting med sjuk-
domen.«

des av cancern igen efter behandlingen,
vilket motsvarar 38 procent (343/892).
Risken att avlida eller aterinsjukna
minskade kraftigare for man med f6rs-
tagradssliktingar med koloncancer in
for kvinnor. Vad som for 6vrigt ar intres-
sant ar att individer som haft tva férsta-
gradssliktingar med koloncancer lopte
lagre risk att avlida eller aterinsjukna dn
individer som bara hade en forstagrads-
slakting med sjukdomen.

En uppenbar fraga ir givetvis om resulta-
ten kan forklaras av att individer med
koloncancer i slikten screenas oftare el-
ler lever hdlsosammare pa grund av kdnd
hereditet. Sa verkar dock inte vara fallet,
resultaten stod sig ndmligen &ven efter
att forfattarna justerat for faktorer som
rokning, kost, screening och nir sjukdo-
men diagnostiserades.

Forfattarna hoppas att rénen kan ge
viss lindring till oroliga minniskor som
vet att de har hereditet for koloncancer.
De biologiska mekanismerna bakom
korrelationen mellan hereditet och
minskad risk att aterinsjukna eller do i
sin sjukdom &r emellertid inte kinda,
skriver forfattarna, som efterfragar fler
studier inom féltet.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist

JAMA. 2008;299:2515-23.

Nedsatt precision
i armrorelser vid
nacksmarta

Smirta i nacke-skuldra ir ett vanligt
problem som orsakar personligt lidande
och stora kostnader f6r samhéllet. Trots
betydande insatser pa omradet rader det
i dag brist pd metoder for att objektivt
diagnostisera och effektivt rehabilitera
individer med dessa problem. Det finns
ett stort behov av att utveckla nya meto-
der till detta. Klinisk forskning har allt-
mer uppméirksammat att sensorimoto-
risk kontroll paverkas vid olika smért-
tillstdnd. Rorelseprecision i armarna ar
dock en outforskad aspekt vid nack- och
skuldersmairta.

I den aktuella avhandlingen jAmf6rs pre-
cisionen vid armrorelser hos individer
med nacksméirta med traumatisk re-
spektive ospecifik bakgrund och hos fris-
ka forsokspersoner. Grupperna med
nack-skuldersmirta visade sig ha ned-
satt precision béde vid pekning mot syn-
liga méal och vid positionsmatchning
med férbundna 6gon, dir positions- och
rorelsesinnet har stor betydelse for pre-
cisionen. Graden av nedsatt precision vi-
sades sig samvariera med sjilvskattning-
ar av olika hélsokoncept, funktion och
smirta. Bland annat framkom att pro-
blem med att utféra nackrorelser ar
starkt korrelerade med precision i pek-
rorelser mot synliga mal. Aven balans-
problem och smaérta i nacken har bety-
delse hos personer med pisksnartsska-
da. Nackens funktion verkar spela en
central roll i det komplexa samspelet
mellan sensorisk information och moto-
risk styrning av muskulatur som ligger
bakom dven till synes mycket enkla mal-
inriktade rérelser som vi utfor dagligen.

Att kunna testa och objektivt méata rorel-
sekvaliteter som armrorelseprecision ar
ett intressant omrade fér denna typ av
besvar, sarskilt da testen har klinisk rele-
vans och aterspeglasipatienternas sjalv-
upplevdabesvir ochitrianing inriktad pa
malinriktade rérelser. Detta bor beaktas
vid utformning av rehabiliteringspro-
gram for personer med nack-skulder-
smarta.
Jonas Sandlund
med dr, Centrum for belastningsskade-
forskning, Hogskolan i Gavle

Avhandling: Sandlund J. Position-matching and goal-
directed reaching acuity of the upper limb in chronic
neck pain-association with self-rated characteristics.
Umeé: institutionen for kirurgisk och perioperativ
vetenskap, Umea universitet; 2008.
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