Kataraktkirurgi bedrer kjoreevnen

Personer operert for katarakt var in-
volvert i bare halvparten si mange
bilulykker som personer med kata-
rakt som ikke ble operert, viser en ny
amerikansk studie.

Eldre sjaforer med katarakt har okt risiko for
bilulykker, men det er uklart om katarakt-
operasjon bedrer kjoreevnen. I en prospektiv
kohortstudie med 277 pasienter med katarakt
i alderen 55—84 éar i Alabama, USA valgte
174 & bli operert, mens 103 valgte ikke & bli
operert (1). I oppfelgingsperioden pé opptil
seks ar var relativ risiko for & vere involvert
i en bilulykke i gruppen opererte 0,47 (95 %
KI10,23-0,94) i forhold til dem som ikke var
blitt operert. I denne analysen er det korrigert
for synsevne for studiestart, kontrastsensiti-
vitet og rase.

— Denne studien er meg bekjent den forste
som viser en malbar effekt av kataraktkirur-
gi pd trafikksikkerhet, sier professor Olaf
Brinchmann-Hansen ved oyeavdelingen,
Ulleval universitetssykehus.

Selv om eldre sjéferer er langt sjeldnere
involvert i bilulykker enn alle andre alders-
grupper, er synsevnen én av flere faktorer re-

latert til alder
som nedset-
ter kjoreevne.

Analysene
i denne stu-
dien er kon-
trollert for no-
en, men ikke
alle mulige konfunderende faktorer, slik det
ogsa papekes i en ledsagende lederkommen-
tar (2).

— En randomisert studie med denne pro-
blemstillingen er ikke mulig av etiske arsa-
ker, s& en viss seleksjonbias kan derfor spille
inn, pdpeker Brinchmann-Hansen, bla. i
forhold til andre medisinske tilstander som
pavirker kjoreevnen. Han minner om at indi-
kasjon for kataraktkirurgi ma vurderes indi-
viduelt hos hver pasient.

— Petter Jensen Gjersvik, Tidsskriftet
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Amerikansk turnustjeneste

Unge leger i USA begynner i turnus-
tjenesten med entusiasme og pa-
gangsmot. Etter kort tid er de mer
deprimerte og har mindre evne

til empati, viser en ny studie.

Den longitudinelle studien, som nylig er
publisert i JAMA (1), omfattet 61 amerikan-
ske leger, hvorav 40 % var kvinner. Legene
besvarte et sporreskjema fire ganger gjen-
nom turnustjenesten ved sykehus (intern-
ship), som varer i ett ar.

Da legene begynte turnustjenesten, var de
energiske og empatiske. Men neste maling
fem maneder senere viste signifikante end-
ringer. De unge legene hadde na hoyere ska-
re for sinne og depresjon og lavere niva av
empati og energi. Disse endringene var der-
etter stabile resten av turnuséret.

— En rekke studier har vist hayt stressniva
i turnustiden. I flere storre nordamerikanske
og britiske undersegkelser har man pévist en
forekomst pa 30 % av betydelige depressive
symptomer, sier postdoktorstipendiat Reidar
Tyssen ved Institutt for medisinske atferds-
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fag, Universitetet i Oslo, som nylig har pub-
lisert en oversiktsartikkel om emnet (2).

— Noe av forklaringen kan vere en sveert
stor arbeidsbelastning med tre- og firedelt
vakt og opptil 80—100 timers arbeidsuke,
noe som heldigvis er mer sjelden i Norden.
Det nye ved denne undersokelsen er at de
negative forandringene holder seg stabile
gjennom hele turnusaret, ikke bare i begyn-
nelsen da de unge legene er mest uerfarne.
Tidligere er det heller ikke undersekt hvor-
dan nivéet av empati endrer seg i turnusti-
den. Nedsatt evne til empati kan pavirke pa-
sientbehandlingen pa en negativ méte. Det
blir viktig & undersoke dette i kommende un-
dersgkelser og & studere eventuelle kjonns-
forskjeller, noe som dessverre ikke var tatt
med i denne lille studien, sier Tyssen.

— Erlend Hem, Tidsskriftet
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Paternelt mitokondrie-DNA

Hittil har man antatt at alt mitokondrie-
DNA stammer fra mor (N Engl J Med
2002; 347: 576—80). Spermienes mito-
kondrie-DNA odelegges sannsynligvis
tidlig i embryogenesen. N har danske
forskere analysert mitokondrie-DNA fra
en mann med alvorlig intoleranse mot fy-
sisk aktivitet. Han har aldri kunne lope
mer enn noen fa skritt, men er ellers
frisk. Analysen avslerte en mutasjon i
genet som koder for en del av enzymet i
mitokondriets respirasjonskjede, og at
genet stammer fra far. Dette er forste
gang noen har pavist paternelt mitokon-
drie-DNA hos et menneske.

Lav representativitet i kliniske studier
For at et resultat av klinisk kontrollerte
studier skal kunne overferes til praktisk
medisinsk hverdag, ma utvalget som del-
tar i studien veere representativt for befolk-
ningen generelt (Arch Intern Med 2002;
162: 1682—8). Slik er det ikke. Deltakerne
i 59 studier om behandling av hjertesvikt,
var signifikant yngre og friskere enn bak-
grunnsbefolkningen. Det var ogsa en over-
representasjon av hvite personer og av
menn. Studiene var foretatt i lopet av en
14-arsperiode. Det var ingen trend mot
bedre representativitet i nyere materialer.

Shistosomiasis

Omkring 200 millioner mennesker er til
enhver tid smittet av Schistosomiasis-pa-
rasitten (Lancet 2002; 360: 592—6). Sa
langt finnes ingen effektiv vaksine. Epi-
demiologer har fulgt 96 mannlige bilvas-
kere som arbeidet ved bredden av Lake
Victoria 1 Kenya. Ved smitte av schisto-
somiasis ble de behandlet med praxi-
quantel. I lopet av 350 personér ble 36 ar-
beidere smittet gjentatte ganger, mens 47
opplevde at intervallene mellom infek-
sjonene gkte over tid. 13 ble aldri smittet
pd nytt. Resultatene tyder pad at
schistosomiasisinfeksjon gir en viss be-
skyttelse mot senere sykdomsutvikling.

Bedre vener med varmehansker
Innsetting av perifere venekanyler er kan-
skje den vanligste invasive prosedyren
ved somatiske sykehus (BMJ 2002; 325:
409-10). Prosedyren gér vanligvis greit,
men i enkelte tilfeller er den vanskelig og
koster tid, penger og ubehag for pasien-
ten. I Australia har man testet ut elektriske
varmehansker i en randomisert, &pen stu-
die med pasienter ved intensiv- og kreft-
avdelinger. Aktiv oppvarming av handba-
ken reduserte tiden det tok frem til vene-
kanylen ble satt korrekt, og reduserte
antall mislykkede forsek signifikant.

— Ragnhild Orstavik, Tidsskriftet
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