Trenger bedre diagnostikk av affektive lidelser

Tidlig identifisering, bedre diagnosti-
sering og kontinuitet i behandling og
oppfolging er temaer som prioriteres
hoyt i Gjennombruddsprosjekt
PsyKkiatri.

Depresjon og alvorlige affektive lidelser er
hovedtema for prosjektet, og ekspertgrup-
pen, under ledelse av psykiater Gerd-Ragna
Bloch Thorsen, har laget 12 undertemaer
som deltakerne kan velge mellom nér de
samles p4 Hamar i oktober.

— Pasienter med affektive lidelser far for
lemfeldig behandling i forhold til tidlig dia-
gnostikk og behandling, sier Bloch Thorsen.
— Vi vet at mange unge med bipolare lidelser
far symptomer allerede i 14—15-arsalderen,
men ikke diagnose for i slutten av 20-4rene.
Dette bekymrer oss, legger hun til.

Ekspertgruppen ensker at arbeidet i Gjen-
nombruddsprosjektet skal bidra til at dia-
gnostikken blir mer finslipt og skjerpet.
—Det er mye feildiagnostisering av denne
pasientgruppen. Personer med depresjoner
og alvorlige affektive lidelser seiler under
andre flagg, som rusproblemer, personlig-
hetsforstyrrelser, angst. Feilkildene er man-
ge, mener Bloch Thorsen.

Ekspertgruppen legger ogsa stor vekt pa
oppfolging.

— Vi vet at uten behandling og oppfolging,
vil mange med depresjoner og alvorlige af-
fektive lidelser fungere like darlig som schi-
zofrene. Derfor ensker vi forpliktende opp-
folging av denne gruppen ogsd, fortsetter
Bloch Thorsen.

Foruten tidlig identifisering, riktig dia-
gnose og behandling og kontinuitet i be-
handling og oppfelging, ensker ekspert-

Ektefeller risikerer samme sykdommer

Gifte som har ektefelle med astma,
depresjon eller magesar, har 70 %
okt risiko for & utvikle disse sykdom-
mene selv.

Det gér frem av en britisk tverrsnittsstudie
gjennomfort av Julia Hippisley-Cox og med-
arbeidere, og som nylig er publisert i BMJ
(D).

Studiens deltakere som hadde ektefeller
med astma, depresjon, heyt blodtrykk, hy-
perlipidemi eller magesar, hadde okt risiko
for & utvikle samme sykdom selv. Risikoen
okte med over 70 % for astma, depresjon og
magesar. Forfatterne skriver at en slik risiko-
sammenheng tidligere er funnet ved hyper-
tensjon, og mener det er aktuelt & diskutere
hvorvidt begge ektefeller skal undersokes
ved disse sykdommene.

Arsaken til at ektefeller utviker samme
sykdomsbilde kan vare felles miljofaktorer,

ifolge BMIJ-artikkelen, som ogsé peker pé
betydningen av arvelig faktorer, ytre pavirk-
ninger og felles helsevaner som trening,
kosthold og bruk av legehjelp.

Flere enn 8 000 gifte par i alderen 30 til 74
ar deltok i studien som ble gjennomfort ved
ti legekontorer tilknyttet The Trent Focus
Collaborative Research Practice Network, et
britisk forskningsnettverk for allmennprak-
sis. I studien ble gifte par der ektefellene
ikke hadde noen av disse sykdommene sam-
menliknet med gifte par der én av dem hadde
én av sykdommene.

— Hans Petter Fosseng, Nettredaksjonen
hans.petter.fosseng@legeforeningen.no
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gruppen 4 sette lys pa elektrosjokk, stigma,
pérerende, affektive lidelser og andre lidel-
ser, behandlingskjeden, beredskap/forebyg-
ging av tilbakefall, behandlingsprogram,
akutt og skjerming, foreldreveiledningspro-
gram samt fysisk aktivitet og kosthold.
Ifolge Bloch Thorsen er forbedringspo-
tensialet stort. Det er ogsé interessen for &
delta. — Det forrige Gjennombruddsprosjekt
Psykiatri (1) har gitt god gjenklang, og folk
vet hva prosjektet dreier seg om. Problem-
stillingen i dette prosjektet er mer omfatten-
de enn i det forrige, og mange vil veere med.
15 sykehusteam har takket ja til & veere med,
vi har plass til 25.
— Ingrid M. Hoie, Tidsskriftet
ingrid.hoie@legeforeningen.no
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Rettstoksikologien U
til Folkehelseinstituttet

Fra nyttar innlemmes Statens rettstoksi-
kologiske institutt i Nasjonalt folkehel-
seinstitutt. Endringen skal ifelge Helse-
departementet ikke innebare noen end-
ring av ansvarsomradet. Statens
rettstoksikologiske institutt analyserer
rusmidler, medikamenter og gifter i preo-
ver fra personer der analyseansvaret kan
fa strafferettslige konsekvenser. Metodo-
logisk, epidemiologisk og biomedisinsk
rusmiddelforskning er en viktig del av
arbeidet ved instituttet og basis for opp-
dragsvirksomheten. Instituttet har ogsa
en rolle i utdanningen av kliniske farma-
kologer.
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