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SEILING
Olympiske skader

'FOTO: 49ER ORG

| British journal of Sports Medicine
er det publisert en studie som har
sett pa skader og sykdom blant
seilere som deltok i verdensmester-
skapet i seiling i 2014. Konklusjo-
nen er at introduksjonen av tre nye
olympiske grener innen seilerspor-
ten resulterte i en gkning av skader.
760 seilere, som utgjer 65 prosent
av dem som ble spurt, besvarte en
undersgkelse. Av dem rapporterte
244 personer om 299 skader. Det
var battypen/grenen 49erFX som
resulterte i flest skader, der rygg-
skader var mest vanlig.

Br ] Sports Med 2016 Jun; 50
(11):673-981

LOPING

Skader blant
terrenglopere

Leperelaterte
skader som fol-
ge av terrenglg-
ping er det lite
kunnskap om,
ifalge en studie
i Sports Medi-
cine som er for-
handspublisert
pa nett. Nederlandske forskere har
undersgkt blant annet forekomst,
skadeomfang, alvorlighet og den
okonomiske byrden som oppstar av
lgpeskader blant terrenglopere.
228 terrenglopere over 18 ar
ble undersgkt, og det ble samlet
inn data ved hjelp av «Oslo Sports
Trauma Research Center Ques-
tionnaire on Health Problems».
Forskerne konkluderer med at den
helsemessige og gkonomiske byrde
som felge av terrenglopeskader er
signifikante for leperne og for sam-
funnet, og man burde gjgre mer
for a forebygge skader blant disse
lgperne.
Sports Med 2016 May 25, (Epub
ahead of print).
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Kinesiske college-studenter som er
mobil-avhengige, har blitt under-
spkt med formal om a se om det
er mulig & avdekke hva som skjer

i hjernen nar man er avhengig av
mobilen. Hjernestrukturen endres
ved overdreven mobilbruk, kom
forskerne frem til.

- Mobilavhengighet er et gkende
folkehelseproblem, skriver forsker-
ne, som konkluderer med en gkning
i volumet av hjernens gra substans
og endring av hvit substans. Stu-
dien er publisert i Frontiers in Psy-
chology.

Front Psychol 2016 May 4; 7:597

¢ Dissekeringens ded?

3 Dissekering har hatt en privilegert posisjon i medisinutdanningen

g til tross for debatt om praksisen. | Storbritannia er det na skoler

5 der det ikke blir gjort lenger. Forskere har na sett naermere pa
hvordan medisinstudenter takler post mortem-undersgkelser og
dissekering, og studien er publisert i Social Science and Medicine.
Soc Sci Med. 2016 May 27;161:100-108.

Immundempende legemiddel

Reduserte reperfusjonsskade
hos infarktpasienter

Norske forskere har som
de aller farste testet ef-
fekten av tocilizumab pa
koronarpasienter.

I en ny studie som er publisert i
European Heart Journal, har Ola

Kleveland, forsteforfatter, lege
i spesialisering (LIS) og doktor-
gradsstipendiat, sammen med

sine kolleger, sett pa effekten av
det immundempende legemidlet
tocilizumab hos hjertepasienter.

Blokkerer effekt

Tocilizumab blokkerer effekten av
det pro-inflammatoriske cytokinet
interleukin-6 (IL-6).

Forskerne fant at legemidde-
let kan senke niviene av bade be-
tennelsesmarkgren hgysensitivt
C-reaktivt protein (hs-CRP) og
hjerteskademarkeren troponin T i
blodet til pasienter med hjertein-
farkt uten ST-elevasjon (NSTEMI).
Forhgyede verdier av CRP og tro-
ponin T er assosiert med darligere
prognose ved hjerteinfarkt. IL-6
bidrar til utvikling av Kkoronar
hjertesykdom og hjerteinfarkt. Cy-
tokinet er ogsd involvert i reper-
fusjonsskade ved hjerteinfarkt.

De norske forskerne har som de
aller forste testet effekten av to-
cilizumab pa koronarpasienter.
Legemidlet brukes allerede som
immundempende legemiddel ved
leddgikt og andre autoimmune
sykdommer.

«Reduserer betennelse»

- Var studie tyder pa at én enkelt
dose av dette medikamentet redu-
serer betennelse og begrenser PCI-
relatert reperfusjonsskade uten
alvorlige bivirkninger hos pasien-
ter med NSTEMI, sier forstefor-
fatter Kleveland, som er tilknyttet

HJERTEHELSE: Funn fra en ny, norsk studie indikerer at tocilizumab
begrenser betennelsen og reperfusjonsskaden som oppstar som fglge
av PCl-behandling. Forsteforfatter er Ola Kleveland.

NTNU og St. Olavs Hospital.

- NSTEMI utgjer godt over
halvparten av alle hjerteinfarkter,
og karakteriseres av at ST-segmen-
tet ved EKG ikke er forhayet. Ved
NSTEMI er den infarktrelaterte
blodéren som regel ikke helt tett,
og infarktskaden er dermed ofte
mindre enn ved STEMI, hvor den
infarktrelaterte aren ofte er tett.

Oslo og Trondheim
Studien er et samarbeid mellom
St. Olavs Hospital i Trondheim og
Oslo Universitetssykehus Rikshos-
pitalet.

I studien inngikk blodprgver og
hjerteultralydbilder fra 117 NSTE-
MI-pasienter som ble tilfeldig for-

delt til behandling med én enkelt
dose tocilizumab eller placebo.
Alle pasientene ble undersgkt med
koronar angiografi, og medika-
mentet ble gitt i forkant av denne
undersgkelsen.

- Dette er en fase II-studie, som
har for fa pasienter til & vise effekt
pé Kliniske endepunkt, men som
er godt egnet til & vurdere sur-
rogatmarkerer som CRP og tro-
ponin, sier Kleveland til Dagens
Medisin.

I lopet av sykehusoppholdet tok
forskerne syv blodprgver av hver
pasient. Niviet av hs-CRP, en mar-
kor for IL-6-bioaktivitet i kroppen,
var mer enn dobbelt si hgyt hos
pasientene som hadde fatt placebo

enn hos pasientene som hadde fatt
tocilizumab. I lgpet av oppholdet
gkte betennelsen i placebogruppa,
mens den sank i gruppa som had-
de fatt tocilizumab.

Begrenser betennelsen

- Vi sé ogsa at effekten av tocilizu-
mab og troponin T var sterst hos
de pasientene som fikk utblokking
(PCI-behandling) av trange koro-
narkar, sier Kleveland.

- Funnene indikerer at tocili-
zumab begrenser betennelsen og
reperfusjonsskaden som oppstar
som fglge av PCI-behandling. Slik
skade kan ha negativ prognostisk
betydning for disse pasientene.
Studiens design tillot inklusjon
av pasienter sent i forlgpet av
NSTEMI, slik at studien ikke er
godt egnet til & vurdere hvorvidt
interleukin-6-blokade ogsa brem-
ser den primaere hjerteskaden som
oppstéar far PCI-behandlingen, sier
Kleveland.

Han understreker at dette arbei-
det er resultat av et solid samar-
beid mellom de to sykehusene. Na
planlegger forskergruppen i felles-
skap & gjennomfere en studie pa
effekt av tocilizumab ved storre
hjerteinfarkt (STEMI).

Studien har fétt stotte fra Helse
Sor Ost.

Interessekonflikter:

En av forfatterne, Lars Gullestad,
oppgir i European Heart Journal

a ha deltatt pa et sakalt ekspert-
mgte, som sponset av legemid-
delfirmaet som markedsfaorer
tocilizumab, F.Hoffman-La Roche
AG, i 2014.

Forsteforfatter Ola Kleveland
oppgir at han ikke har interesse-
konflikter nar det kommer til denne
studien.
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Forsker ber leger revurdere legemiddellisten

Over 40 prosent av sykehjems-
beboerne som deltok i en studie,
brukte to eller flere psykofar-
maka.

Dette viser en norsk studie publi-
sert i BMC Geriatrics. Til sammen
4739 sykehjemsbeboere fra tre
kohorter, samlet inn fra 2004 til
2011, inngikk i studien. Pasiente-
ne brukte i gjennomsnitt 6,6 lege-
midler hver.

-  Legemiddelgjennomganger
viste at mange av pasientene sto
pa mange psykofarmaka, og vi gn-
sket 4 se nermere pa hvem disse
pasientene var. Dette er legemid-
ler som ofte blir forskrevet pa
feil grunnlag, har darlig effekt og
mange bivirkninger i form av slag,

dgsighet, fall og brudd, sier Chris-
tine Gulla, lege og stipendiat ved
Senter for alders- og sykehjems-
medisin (Sefas) ved Universitetet i
Bergen (UiB).

Oppegaende far mest

41 prosent av pasientene brukte
to eller flere psykofarmaka. Fun-
nene tyder pa at mange gamle og
demente far flere psykofarmaka
beroligende, sovemedisiner, anti-
depressiva, antipsykotika) uten
at de blir nevneverdig roligere av
dette.

- Vi ser at de som bruker mest
medisiner, er de yngre Kvinne-
ne som har ganske hgy funksjon
og mye uro, spesielt i form av de-

presjon og angst. Noe av arsaken
til at de mest funksjonsfriske far
mest medisiner kan vare at de la-
ger mer «krgll» pa avdelingen enn
de sengeliggende, péapeker UiB-
forskeren.

Kartlegging nadvendig
Ifglge forskeren er det et utbredt
problem at legen forskriver ett le-
gemiddel - og nar det ikke fun-
gerer optimalt - legges det til ett
nytt, og kanskje enda flere, uten at
man tar vekk de forste. Etter hvert
behandler man bivirkninger som
man tror er symptom.

- Sykehjemslegene bor gi Kkri-
tisk gjennom hele medisinlisten
og kartlegge om pasienten faktisk

har symptomer pa det dem blir be-
handlet for. I denne studien er det
23 prosent som bruker sovemedi-
sin og nesten 40 prosent som bru-
ker antidepressiva. Da ber man
kartlegge om de faktisk er depri-
mert, sier Gulla.

Malfrid Bordvik 906 34 648
malfrid.bordvik@dagensmedisin.no
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