Nye psykofarmaka bedre enn gamle?

To nye studier stiller sparsmal ved om
nyere antipsykotika og antidepressi-
ver er bedre enn de gamle midlene.

De sékalte atypiske antipsykotika er i ferd
med & erstatte de tradisjonelle midlene

i flere land. En ny metaanalyse av 31
studier med 2 320 pasienter viser at bare
klozapin var forbundet med signifikant
feerre ekstrapyramidale bivirkninger enn
konvensjonelle legemidler (1). Som gruppe
var de nyere midlene bare noe mer effektive
enn de eldre medikamentene.

En annen metaanalyse viser at selektive
serotoninreopptakshemmere (SSRI) og
trisykliske antidepressiver er like effektive
i allmennpraksis, men flere pasienter som
bruker trisykliske midler dropper ut fra
behandlingen, serlig pga. bivirkninger.
Studien inkluderte 11 studier med 2 950
pasienter (2).

— Slike analyser har sine begrensninger
og sammenlikner studier med forskjellig
design, sterrelse og kvalitet. Forelopig fore-
ligger representative resultater kun fra et
fatall nye antipsykotika. Man ma derfor

vere varsom med konklusjonene for flere
studier er gjennomfort, ikke minst studier
som strekker seg over lengre tidsrom, sier
professor Stein Opjordsmoen, Avdeling for
akuttpsykiatri, Ulleval universitetssykehus.

— Den andre studien viser klinisk viktige
forskjeller til fordel for SSRI med hensyn
til bivirkninger og gjennomfering av
behandlingen (2). Lavere toksisitet gir SSRI
et ytterligere fortrinn, selv om den kliniske
effekten ved moderate og alvorlige depre-
sjoner i allmennpraksis ikke er bedre, sier
Opjordsmoen.
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Hva avgjer infeksjoners alvorlighetsgrad?

Hvorfor forarsaker noen stammer av
gruppe A-streptokokker (GAS) alvor-
lige infeksjoner mens andre farer til
mildere sykdom?

GAS kan forarsake blant annet sar hals,
sarinfeksjoner, nekrotiserende fasciitt,
toksisk sjokksyndrom, skarlagensfeber og
akutt revmatisk feber. Forskere ved
National Institute of Allergy and Infectious
Diseases i Montana har sekvensert et utvalg
GAS-genomer og sammenliknet den gene-
tiske sammensetningen av stammene. De
fant at bakteriofager og fagliknende
elementer er den viktigste arsaken til varia-
sjon i geninnholdet i GAS-stammer.

Ved & bestemme det komplette genomet
av en serotype M3 GAS-stamme isolert fra
en person med toksisk sjokksyndrom, iden-
tifiserte forskerne omtrent 10 % av genomet
som er spesifikt for M3 sammenliknet med
de sekvenserte M1- og M18-stammene (1).
Mange av de spesifikke DNA-omradene
viste seg & kode for bakterietoksiner og
enzymer som kan bidra til de svaert infek-
sigse egenskapene til M3 GAS-bakteriene.
Sekvensanalyser viste at disse er blitt fort
inn 1 M3-genomet ved hjelp av bakterio-
fager.

Fagenes rolle i bakteriologisk virulens og
genomvariasjon synes viktigere enn tidli-
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gere antatt. Ved & flytte virulensgener blant
vertsorganismene kan virusene danne nye
bakteriestammer med sterkt okt invasiv
karakter.

DNA-mikromatriser viste at mange
kromosomale gener, inkludert bakteriofag-
kodede gener, kjente virulensgener og hittil
ukjente gener som koder for utskilte
proteiner, er aktivert under interaksjon med
humane polymorfonuklaere leukocytter,
sannsynligvis for & unnga vertens immun-
forsvar (2).

Det viser at bakteriers regulering av
genekspresjon spiller en viktig
rolle 1 utvikling av sykdom forarsaket av
GAS.
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Nar blod skal fornyes

Stamcellene i beinmarg har en egenskap
som skiller dem fra andre: Nar cellen deler
seg, far dattercellene to ulike funksjoner.
Den ene blir til en mer spesialisert celle, og
gir opphav til ulike typer blodceller. Den
andre beholder stamcellens egenskaper,
og sikrer pa den maten neste delings-
syklus.

To artikler i Nature (2003; 403: 255-60
o0g 302-5) kaster nytt lys over genetikken
bak denne fornyelsesprosessen. Forfat-
terne beskriver en genregulator, Bmi-1,
som er ngdvendig for at stamcellen skal
kunne dele seg i celler med ulik funksjon.
Dersom man transplanterte beinmargscel-
ler fra mus som manglet Bmi-1 til normale
mus, oppherte etter hvert produksjonen av
nytt blod. Det samme suppressorgenet
kontrollerer proliferasjonen av leukemiske
celler.

Funnene kan kanskje benyttes til
a utvikle nye behandlingsmetoder ved leu-
kemi og andre blodsykdommer.

Mitokondrier og diabetes

Ved hjelp av magnetisk resonansspektro-
skopi har man kunnet studere metabolsk
funksjon in vivo hos eldre, friske forsgks-
personer. Sammenliknet med yngre kon-
trollpersoner hadde disse oftere insulin-
resistens samt gkt fettinnhold i lever- og
muskelvev.

Mer overraskende fant forskerne at den
oksidative fosforyleringen i muskelmito-
kondriene var nedsatt med omkring 40 %
hos eldre med insulinresistens. @kt fore-
komst av type-2-diabetes hos eldre kan
veere en konsekvens av redusert mitokon-
driefunksjon (Science 2003; 300: 1140-2).

Farlig manipulasjons-
behandling?
Manipulasjonsbehandling av nakken gker
risikoen for hjerneslag, hevder forfatterne
av en studie publisert i Neurology (2003;
60: 1424-8). De har sett pa data fra
omkring 150 pasienter med nylig gjennom-
gatt hjerneslag eller transitorisk iskemisk
attakk (TIA). En av tre hadde aortadissek-
sjon, og av disse var det signifikant flere
som fer innleggelsen hadde veert til mani-
pulasjonsbehandling hos kiropraktor.

| artikkelen hevdes det at pasienter som
velger slik behandling ber informeres om
en mulig ekt risiko for hjerneslag. Man ber
veere seerlig oppmerksom dersom det opp-
star en gkning i smertene etter manipula-
sjonen.
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