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Tunga arbetspass ger
samre patientsakerhet

Nya arbetstidslagar, fackliga krav och
egna 6nskemal bidrar till fordndringar i
likarnas schemaliggning och i ldkarla-
gens samlade kompetens (specialist-,
ST- och AT-ldkare). Sddana férandringar
pastas i allménhet inte paverka utfallet
pa patientniva trots att det finns mycket
fa studier som verkligen belyser denna
fragestéllning.

Det dr darfor av stortintresse att tadel av
en nyligen publicerad studie, dar forfat-
tarna har gjort en retrospektiv analys av
6ver 5 000 vardtillfillen och stallt kli-
niskt utfall samt vardkostnader i rela-
tion till bla lidkarlagens arbetsbelast-
ning. Patientmaterialet var vuxna pati-
enter, akut inlagda for vard pa internme-
dicinsk universitetsklinik i USA (ej kar-
diologi, neurologi eller onkologi).

Det visade sig att kostnaderna 6kade
och de kliniska resultaten, uttryckta i
sjukhusmortalitet, vardtid och aterin-
laggning inom 30 dagar, forsdmrades for
de patienter som lades in under arbets-
pass med ett stort antal inldggningar.
Forfattarna antar att bakomliggande or-
sak till fynden ér det stora antalet inlagg-
ningar per pass, vilket leder till mindre
ldkartid for varje enskild patient, risk for
missar i bedomningarna av patienternas
tillstand och senarelidggning av utred-
ningar.

Den slutsats som dras ar att man bor
bemanna sa att varje enskild ldkare inte
hanterar fler inldggningar under ett pass
anvad hon/han kan hantera med god si-
kerhet (det gick en skarp grins vid mer
4n nio inldggningar)! A andra sidan for-
samrades inte de kliniska resultaten for
de inneliggande patienter vars likarteam
hade ett storre antal patienter &n andra
att ansvara for. Dessutom minskade re-
sursférbrukningen och vardtiden jamfort
med utfallet vid l14gre belastning.

Forfattarna tolkar sina resultat sa att
instromningen av patienter under ett
jourpass inte kan kontrolleras av arbets-
laget. Avsaknaden av stabilitet och forut-
sigbarhet i arbetssituationen leder till

»Avsaknaden av stabilitet och
forutsagbarhet i arbetssitua-
tionen leder till att arbetslaget
inte klarar av att hitta rationel-
la l6sningar ...«
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Om de akuta inldggningarna per arbetspass
var fler an nio 6kade kostnaderna och for-
samrades det kliniska resultatet for patien-
terna — uttryckt i sjukhusmortalitet, vardtid
och aterinldggning inom 30 dagar.
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att arbetslaget inte klarar av att hitta ra-
tionellalosningar for att garantera en si-
ker och effektiv vard. P& vardavdelning-
en, didremot, kan en temporéart (mindre
in en manad) hog belastning i form av
manga inneliggande patienter &ver-
blickas och hanteras. Arbetssituationen
ir tung, men kind. Det ger mdjligheter
till anpassningar till situationen, sa att
sikerhet och effektivitet inte Aventyras.

Forfattarna berdknar att om varje likar-
lag i genomsnitt hade en patient mindre
attlagga in akut skulle 117 dollar och 0,15
varddagar sparas per patient. Vill man
alltsa reducera kostnaderna per patient
och vardtiderna bér man se till att be-
grinsa arbetsb6rdan for likarna pa aku-
ten i termer av firre inldggningar per
pass!

Denna studie bor stimma till eftertan-
ke bland klinik- och sjukhusledningar
och mana till systematisk uppf6ljning
och utvirdering av effekterna av férénd-
ringar i bemanning och schemaléiggning
ur ett patientperspektiv. Aven kostnads-
effekterna bor foljas upp och analyseras.
Hittills har fériandringar i schemalégg-
ning och arbetsorganisation mest be-
doémts ur ett arbetsmilj6- och utbild-
ningsperspektiv. Det dr dags nu att fraga
sig vad olika bemanningsmodeller bety-
der ur ett effektivitets- och patientsi-
kerhetsperspektiv!

Magna Andreen Sachs
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Langt QT-syndrom
nedarvs oftare
till dottrar

Langt QT-syndrom (LQTS) ir ett ovan-
ligt arytmitillstand, som i flertalet fall
nedirvs autosomalt dominant. Det tycks
finnas en 6vervikt av kvinnor med den
kliniska diagnosen, vilket har forklarats
med att kvinnor i allménhet har en ling-
re QTec-tid och dirmed skulle vara mer
benégna att fa diagnosen.

| en retrospektiv studie, bestaende av
484 familjer med molekylargenetiskt ve-
rifierad LQTS 1 (genen KCNQI) respek-
tive 269 familjer med LQTS 2 (genen
KCNH2) fran fem europeiska centra, har
man analyserat om nedirvningen av
mutationer i dessa gener foljer klassiska
mendelska lagar, med férviantat 50 pro-
cent anlagsbidrare och fordelat lika
mellan konen.

Resultaten visade en positiv selektion
for de muterade allelerna, vilket gav en
overvikt av anlagsbirare hos barn i fa-
miljer med LQTS (57 procent barare mot
43 procent icke-birare).

Bland de 870 mutationsbararna 6ver-
férdes mutationen oftare till déttrar (55
procent) dn till séner (45 procent), vilket
var speciellt framtradande om det var
modern som var barare. Anledningen till
selektionen ir okidnd, men forfattarna
spekulerar 6ver reproduktiva fordelar
och foreslar ocksa ytterligare, prospekti-
va studier.

Konsfordelningen bland barn i LQTS-fa-
miljer angavs till 52 procent flickor och
48 procent pojkar, vilket kan ses mot den
forvantade fordelningen i befolkningen i
ovrigt, dar det fods nagot fler pojkar (i
Sverige 51,5 procent mot 48,5 procent).

Delar av den skeva konsférdelningen
skulle kunna férklaras av en nagot 6kad
risk fér missfall av pojkfoster i dessa fa-
miljer, ndgot som dock inte framkom-
meriartikeln. Anledningen till den icke-
mendelska nedédrvningen aterstar att
forklara.

Catarina Lundin
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Nedsatt smartkanslighet vid
posttraumatiskt stressyndrom

Under de senaste decennierna har det
blivit allt tydligare att posttraumatiskt
stressyndrom (PTSD) ir ett psykiskt
sjukdomstillstdnd med klara neurofysi-
ologiska eller strukturella fériandringar i
hjarnans basala strukturer. PET- och
MR-tekniker har kommit till allt storre
anvindning, savil vid grundliaggande
studier av cerebrala forandringar vid
PTSD som vid studiet av farmakologiska
och psykologiska behandlingsinsatser,
t exvid EMDR(eye movement desensiti-
zation and reprocessing)-behandling.

I en nyligen publicerad studie fran
Nederldnderna har man med funktionell
MRI-teknik undersokt skillnaden i
smartperception hos patienter med och
matchade kontroller utan PTSD.

Man rekryterade tolv manliga veteraner
med PTSD fran de nederléindska FN-
trupperna som hade tjanstgjort i Liba-
non, Kambodja och Bosnien och jamfor-
de deras hjarnaktivitet med matchade
kontroller - ocksa nederlindska FN-ve-
teraner. Forsokspersonernas smaértsti-
mulering genomfordes med virmesti-
mulering (40-48°C) vid 20 tillfallen.

Patienterna med PTSD skattade sti-
muleringen som mindre sméirtsam an
vad kontrollerna gjorde. Vid en bestamd
temperatur uppvisade patienterna med
PTSD o6kad aktivering i vinster hippo-
campus-omrade och minskad aktivering
bilateralt i prefrontala kortex och hoger
amygdala.

Forfattarna sammanfattar sina fynd:
Patienter med PTSD synes ha nedsatt

smartkénslighet. Det pavisade neurona-
la aktivitetsmonstret formodas saledes
ha ett samband med en férindrad bear-
betning avsmaértupplevelsen hos patien-
ter med PTSD.

Undersokningen ir vil genomférd och
presenterad med ett tydligt tabellmate-
rial och goda illustrationer i fyrfarg samt
med utgangspunkt fran relevant veten-
skaplig litteratur. Resultaten verifierar
ocksa ett klart samband mellan PTSD
och smartkinslighet.

Tom Lundin
adjungerad professor, Kunskapscentrum for
katastrofpsykiatri, Uppsala universitet
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Att PTSD &r ett psykiskt sjukdomstillstand
med neurofysiologiska eller strukturella for-
dndringar i hjarnans basala strukturer be-
kréftas av denna studie pa FN-soldater som

tjdnstgjort i bl a Bosnien. Foto: Scanpix

Kvinnliga miss-
brukare fick battre
halsa i fangelse

Kvinnliga missbrukare som doémts till
fangelsestraff forbittrade sin hélsa
under tiden i fingelset. Ronen kommer
fran en studie i Storbritannien, som re-
fererasi BMJ.

Studien har genomf6rts av forskare
fran universitetet i Oxford och omfattar
drygt 300 kvinnor som domts till fingel-
sestraff avolika anledningar och som an-
vant illegala droger i minst sex manader
fore fingelsetiden.

Kvinnornas hélsotillstand var vid tiden
for fingelsevistelsens borjan 6verlag be-
drovligt, enligt forfattarna. Regelbund-
na maltider, tak 6ver huvudet och skydd
mot vald bidrog till att de kvinnliga
internernas hélsotillstand forbattrades
markant under perioden i fingelse. An-
delen rokare minskade visserligen inte,
men de kvinnor som rokte skar 6verlag
ned pa sin konsumtion av tobak. Déartill
missbrukades mindre alkohol och nar-
kotika dn under perioden fore straffet.
Vid en uppfoljning tre ménader efter
att straffet paborjats behandlades fler
kvinnor for depression och hypertoni dn
innan straffet pAborjades, nagot som for-
fattarna tolkar som underbehandling av
de kvinnliga internerna och att ett »otill-
fredsstéllt vardbehov« forelegat.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist
anders.hansen@sciencecap.se
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Manlig omskarelse skyddar mot HIV

Manlig omskirelse har visat sig vara ett
sétt att skydda mot 6verféring av HIV.
Ett flertal studier har presenteras under
senare tid. Sa sent som i december 2006
avbrot amerikanska National Institutes
of Health tva studier kring manlig om-
skirelse som skydd mot HIV i Kenya re-
spektive Uganda, totalt omfattande nér-
mare 8 000 patienter. Anledningen var
att preliminéra data var sa starka att det
inte var forsvarbart att en grupp méin
inte skulle f4 genomga ingreppet.
Studierna ér en uppfo6ljning av en syd-
amerikansk studie med likaledes goda
resultat. Men trots den starka medicins-
ka evidensen for att omskirelse skyddar
mot 6verforing av HIV, dartill &ven mot
urinvigsinfektion och eventuellt mot
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overforing av herpes simplex, anvinds
ingreppetinte i tillrackligt stor utstrack-
ning i HIV-drabbade delar av virlden,
skriver Lancet.

Omskirelse kan ha en dramatiskt liv-
ridddande effekt pa populationsbasis i
HIV-drabbade omraden, men det finns
manga hinder som maste Overvinnas
innan ingreppet kan skalas upp pa global
basis, menar Lancet, som listar 13 hu-
vudsakliga problemomraden. Till dessa
hor att drabbade ldnders regeringar, sa-
vil som hjilporganisationer i vistvirl-
den, maste inse effekterna av genom-
greppet. Déartill finns stora kulturella as-
pekter att ta hdnsyn till.

Tidskriften jAmfor med spridandet av
antivirala medel mot HIV. Trots den me-

dicinska evidensen for effekten av dessa
drojde det till dess att lobbygrupper, in-
flytelserika opinionsbildare och hjilpor-
ganisationer satsade pa att fa ned priset
papreparaten innan spridandet avdem i
stor skala i fattigare léander blev verklig-
het. Att kunna skala upp anvindningen
av manlig omskérelse i HIV-drabbade
omraden kommer att kriava liknande an-
strangningar. Att den medicinska evi-
densen ir stark leder inte till att ingrep-
pet far den spridning det bor fa per auto-
matik, understryker Lancet.

Anders Hansen
lakare, frilansjournalist
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