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Ingen inflammation vid kronisk muskelsmarta

Epidemiologisk forskning visar pa sam-
band mellan lagintensivt, repetitivt ar-
bete och kronisk muskelsmairta, t ex hos
industri- och datorarbetare. Det dr dock
oklart vilka mekanismer som utléser
smirtan. Det har foreslagits att olika
substanser ansamlas i muskeln under
arbete och som genom aktivering av
smirtreceptorer startar en ond cirkel,
med smérta och stérd motorisk kontroll
som foljd. Det finns ocksa stod for att
mental stress kan forvérra arbetets ne-
gativa paverkan.

Med mikrodialys kan fordandringar i den
kemiska miljon lokalt i en muskel stude-
ras Over tid. Metoden innebir att ett
tunt, halvgenomsléppligt membran fors
in i muskeln. Membranet, som hiarmar
funktionen av en kapillér, genomspolas
mycket langsamt med en vitska. Genom
porernaimembranet kan de imnen som
produceras och/eller frisldpps i muskeln
passera for uppsamling och analys.
Vihar med mikrodialys studerat effek-
terna av lagintensivt repetitivt arbete

Studien forklarar varfor antiinflammatoriska
ldkemedel har begrénsad effekt pa arbets-
relaterad muskelsmarta i kronisk fas.

och mental belastning pa koncentratio-
nen av olika substanser i trapeziusmus-
keln hos bade besvirsdrabbade och sym-
tomfria kvinnor.

Resultaten visade inga tecken péa for-
hojd koncentration av den inflammato-
riska substansen prostaglandin E2 i
sméirtande skuldermuskulatur, inte hel-
ler av nervsignalsubstansen glutamat,
som missténks ligga bakom 6kad perifer

smirtsignalering vid kronisk muskel-
smirta. Diremot framkom skillnader i
hur repetitivt arbete paverkar muskel-
metabolismen hos besvirsdrabbade och
symtomfria kvinnor samt indikationer
pa att mental stress under arbetet kan
gora aterhdmtningen efter arbete mera
langsam.

Det foreligger séledes inga tecken pa
prostaglandin E2-medierad inflamma-
tioniden kroniska fasen av arbetsrelate-
rad muskelsmarta, vilket kan forklara
varfor antiinflammatoriska likemedel
kan ha en begriansad effekt vid sadana
tillstand. Mer forskning behovs for att
undersoka mekanismerna bakom kro-
nisk muskelsmarta.
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Beloning till vardpersonal halverade dodligheten i malaria

Nér de anstillda vid ett sjukhus i Gui-
nea-Bissau i nordvéstra Afrika gavs eko-
nomisk beloning for att de f6ljde be-
handlingsprotokollet for malaria for-
bittrades oOverlevnaden for malaria-
drabbade barn markant. Det visar en
studie som presenteras i BM.J.

Forfattarna har tittat pa en pediatrisk
vardavdelning vid det nationella sjukhu-
set Simao Mendes i Guinea-Bissau. 951
barn i aldrarna 3 manader till 5 ar som
lades in for malaria ingick. Personalen
informerades om och utbildadesidet be-
handlingsprotokoll som ska gélla vid
malaria enligt ett nationellt standardise-
rat behandlingsprogram. Alla patienter
fick tillgang till fria likemedel. Darefter
delades avdelningen in i tva delar. I den
ena gavs en extra ekonomisk betalning
utéver lonen till personalen - ldkare,
sjukskoterskor och underskoterskor —
om de utférde sitt jobb vél och foljde
protokollet. Betalningen varierade bero-
ende pa personalgrupp och uppgick till
mellan 300 och 1000 kronor per manad,
vilket motsvarar i storleksordningen en
till tre manadshyror i omradet. I den
andra delen gavs ingen sadan extra be-
talning om riktlinjerna foljdes.

For att pengarna skulle betalas ut kréav-
des att behandlingsprotokollet f6ljdes
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till punkt och pricka. Liakarna utvirde-
rade kontinuerligt skoterskorna, och
hela avdelningens arbete foljdes noga av
en overvakare som holl i studien. Exem-
pelvis kontrollerades att alla barn be-
démdes av ldkare inom viss tid, att rele-
vanta prov togs, att lidkemedel gavs vid
viss tidpunkt och att barnen kom for
aterbesok 28 dagar efter sjukhusvis-
telsen. De barn som inte kunde infinna
sig fick bes6k av en sjukskoterska i hem-
met.

Sammantaget visade det sig innebira
en hel del extra arbete for personalen att
folja protokollet noga, vilket i sig skulle
motivera en hogre betalning som »Gver-
tidsersattnings, skriver forfattarna. Pri-
mart effektmatt var mortalitet under ti-
den pa sjukhuset samt perioden fram till
fyra veckor efter utskrivning. Resultatet
visar att de barn som vardats pa avdel-
ning déir de anstillda hade ett ekono-
miskt incitament 16pte kraftigt minskad
risk att avlida i sin sjukdom; mortalite-
ten uppgick till 5 procent, mot 10 pro-
cent i gruppen som vardats pa samma
avdelning men dir personalen inte haft
ett ekonomiskt incitament.

Forfattarna understryker vikten av att
allabarn i studien fick tillgang till fria 14-
kemedel och att all personal fick en ge-
nomgang av riktlinjerna kring malaria-
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behandling. Data fran sjukhuset visar att
malariaspecifik mortalitet for vardade
barn normalt uppgick till 12 procent,
alltsa nagot 6ver kontrollgruppens mor-
talitet, vilket dr rimligt, givet att de var-
dade barnen i studien gavs tillgang till
fria likemedel och vardpersonalen ut-
bildades.

Men faktum kvarstar: Ett extra ekono-
miskt incitament halverade doédlighe-
ten. Hur ett system med finansiella inci-
tament till personalen ska utformas ar
naturligtvis en svar fraga, konstaterar
forfattarna, som dock anser att presta-
tionsbaserad beloning fér personalen ar
en faktor som man bor ta stéllning till i
arbetet med att sinka dodligheten i sjuk-
domar som malaria i utvecklingsldander.
Det ar dock av storsta vikt att det ekono-
miska incitamentet inte belastar patien-
terna i form av patientavgifter utan att
betalningen i stéllet kommer fran annat
hall, understryker forfattarna. Att studi-
en lar bli haftigt omdebatterad framéver
ar knappast nagon vild gissning.
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