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Overvekt gker risikoen

for psoriasis

Overvekt og fedme er sterke og uavhengige
risikofaktorer for psoriasis. Det er konklu-
sjonen i en studie fra USA (Arch Intern Med
2007; 167: 1670-5).

Resultatene stammer fra Nurses’ Health
Study Il og omfatter 79 000 kvinner. Ingen
hadde psoriasis pa forhand, og oppfelgin-
gen varte i 14 ar med oppdaterte BMI-
malinger annethvert ar.

892 nyoppstatte tilfeller av psoriasis ble
registrert. Kvinner med BMI pa 25-30
hadde 40 % stgrre risiko for & utvikle pso-
riasis enn kvinner med BMI pa 21-23 (RR
1,4). Risikoen gkte med gkende BMI, mens
lavere BMI hadde en beskyttende effekt.

Tre faktorer kan forverre psoriasis:
halsinfeksjoner, szrlig med betahemoly-
tiske streptokokker, stress og alkohol. N&
er 0gsa overvekt og fedme kommet med pé
listen (Ugeskr Leeger 2007; 169: 2955).

Selentilskudd beskytter

ikke mot diabetes

Kosttilskudd med selen gker risikoen for
type 2-diabetes med 50 %. Det er konklu-
sjonen i en randomisert placebokontrollert
studie (Ann Intern Med 2007; 147: 217-23).
Risikoen var eksponeringsavhengig. De
som hadde hgyest seleninntak, hadde en
nesten tredoblet insidens av diabetes.

Studien omfattet 1 200 pasienter i USA,
som ble fulgt opp i 7,7 &r. Gjennomsnitts-
alderen var 63 ar ved studiestart, og ingen
hadde diabetes. | oppfalgingsperioden fikk
58 deltakere pavist diabetes, mot 37
i placebogruppen (hasardratio 1,55). Risi-
koen var saerlig gkt for dem som i utgangs-
punktet hadde hgye selenverdier.

Selen er en antioksidant, og oksidativt
stress antas a veaere en medvirkende faktor
i utviklingen av type 2-diabetes. Det negative
resultatet stemmer imidlertid med tidligere
studier av antioksidantene betakaroten og
vitamin E, som heller ikke beskyttet mot
utvikling av type 2-diabetes. Det er derfor
ingen holdepunkter for & bruke kosttilskudd
for & forebygge type 2-diabetes og hjerte- og
karsykdom.

Redusert dgdelighet ved diabetes
- bare for menn

Det er uklart om dgdelighetsreduksjonen

i USA de siste tidrene har veert lik for men-
nesker med og uten diabetes. Na har ameri-
kanske forskere undersgkt dette spgrsmalet
ved & analysere data for perioden 1971-2000
(Ann Intern Med 2007; 147: 149-55).

Blant diabetiske menn var dgdelighetsre-
duksjonen pé linje med den blant andre
menn. Dgdeligheten blant kvinner med dia-
betes ble imidlertid ikke endret i perioden.
Dgdelighetsdifferansen mellom kvinner

med og uten diabetes ble mer enn fordoblet.

Studien kunne ikke gi svar pa hvorfor
dgdelighetsutviklingen har vaert sa for-
skjellig.
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Tiltak mot spanskesyken

hadde trolig effekt

A stenge skoler, unnga sammen-
komster og sette syke | karantene var
tiltak som ble forsgkt under spanske-
syken. En ny analyse viser at tiltakene
trolig virket.

Forskere har nylig gjennomgétt over 1 000
historiske dokumenter om influensapan-
demieni 1918/19 og gjort en epidemiologisk
analyse av 43 amerikanske byer for perioden
september 1918—februar 1919 (1). Det viste
seg at klassiske folkehelsetiltak trolig bidro
til & hindre spredning av sykdommen.

I byer som St. Louis, der man innforte en
rekke tiltak tidlig i forlgpet av pandemien,
sd man den laveste dedsraten. Men suksess-
fulle strategier i én by var ikke nedven-
digvis like vellykket i en annen.

— Studien er bedre enn mange tidligere
studier. Forskerne har i stor grad benyttet
primerkilder, slik som aviser og arkivmate-
riale. For det andre tar de hensyn til at
variasjon i dedelighet kan skyldes ulikheter
i alder, kjonn og befolkningstetthet samt
eksponering for influensa, sier postdoktor
Svenn-Erik Mamelund ved @konomisk
institutt, Universitetet 1 Oslo.

— En svakhet er at man ikke har kontrol-
lert for betydningen av sosiale forskjeller
i dedelighet eller for eksponering for influ-
ensa under det forste store utbruddet
i juni—august 1918. Dessuten ma man vere
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forsiktig med & tolke historiske data nesten
90 ar senere.

Selv om mange forhold i 1918 ikke er
sammenliknbare med i dag, viser studien at
det kan vaere mulig 4 forsinke et pandemi-
forlep, kanskje nok til at man fér produsert
og distribuert vaksine og antiviralia pa et
tidlig stadium og dermed kunne redusere
tallet pa syke og dede, sier Mamelund.
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Laerdommer fra spanskesyken

Tiltak mot en pandemi ma settes i verk
tidlig og holdes ved like over tid. Det
viser to nye studier av spanskesyken.

Selv om effekten av ikke-farmakologiske
tiltak ved pandemier stottes av matematiske
modeller, har man ikke systematisk under-
sokt effekten av slike tiltak. I to nye studier
har forskere analysert data for ikke-farma-
kologiske tiltak under spanskesyken i USA
(1, 2). Byer som satte i verk tiltak tidlig,
hadde lavere dedelighet enn andre byer,
men virusspredningen tok seg opp igjen nar
man avsluttet tiltakene (1).

— Det er ikke gjort tilsvarende studier
i Norge. Men vi vet at det var stor regional
uenighet om det offentlige skulle gripe inn
tidlig med forebyggende tiltak mot pande-
mien, sier postdoktor Svenn-Erik Mamelund
ved @konomisk institutt, Universitetet 1 Oslo.

— I Kristiania og Bergen mente helsemyn-
dighetene at forbud mot offentlige sammen-
komster ikke ville sté i forhold til resultatene.

I andre deler av Norge mente man at tid-
lige tiltak burde settes i verk, i det minste for
a berolige folk. Man argumenterte med at
eksplosjonsartede utbrudd ofte ble observert
etter mater, basarer og fester. Flere steder ble
derfor forsamlingslokaler stengt noen uker
under den andre belgen pa hesten.

Det finnes ingen slike analyser av liknende
tiltak i spredtbygde strek. Muligens ville for-
holdsregler virket sterkere her fordi det ville
vere lettere & overholde pabud, som & unnga
store menneskemasser, sier Mamelund.
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