Norsk forskning

Viktig med tidlig behandling av psykose

Malrettet intervensjon overfor pasienter med psykose medfgrer
lavere niva av tilbaketrekningssymptomer. Det viser en norsk studie.

Pasienter med schizofreni har et blandet
symptombilde. I tillegg til psykotiske sym-
ptomer som vrangforestillinger og hallu-
sinasjoner blir mange preget av mangel

pa motivasjon, interesseleoshet og nedsatt
uttrykk for affekt, sakalte negative sym-
ptomer. Hoy grad av negative symptomer
forer til tilbaketrekning fra sosiale og prak-
tiske aktiviteter. Disse symptomene er en
viktig arsak til uferhet i pasientgruppen.

Mange studier har vist at lang varighet
av ubehandlet psykose, dvs. tiden fra start
av psykotiske symptomer til start av ade-
kvat behandling, er forbundet med et mer
alvorlig forlep av schizofreni, inkludert okt
forekomst av negative symptomer. I pro-
sjektet Tidlig intervensjon ved psykose
(TIPS) har man forsekt & redusere varig-
heten av ubehandlet sykdom gjennom inn-
foring av et program for tidlig oppdagelse
i et opptaksomrade (Rogaland fylke). Fors-
kerne har tidligere vist at programmet har
fort til redusert varighet av ubehandlet psy-
kose, og at denne reduksjonen er forbundet
med et lavere symptomniva og reduksjon av
alvorlige komplikasjoner ved start av forste
behandling (1).

— Vi har né pavist at pasientene som
kommer til forste behandling i Rogaland
fortsatt har klart lavere forekomst av nega-
tive symptomer ved avslutningen av det
todrige behandlingsprogrammet. For-
skjellen ser ut til & veere klinisk signifikant,
ettersom disse pasientene ogsa har bedre
funksjonsniva, sier seksjonsoverlege Ingrid
Melle ved Ulleval universitetssykehus. Hun
er forsteforfatter til en artikkel i Archives
of General Psychiatry (2).

Ingrid Melle har vist at tidlig intervensjon ved psy-
kose reduserer utvikling av negative symptomer.
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— Funnet lar seg ikke forklare av for-
skjeller i andre bakgrunnsfaktorer som er
kjent for & pavirke negative symptomer.
Dette er den forste studien som viser at
sekunder forebygging av negative sym-
ptomer kan vare mulig ved schizofreni,
sier Melle.
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Kortere varighet av ubehandlet psykose

Hovedmalet for prosjektet Tidlig intervensjon ved psykose (TIPS) er
a undersgke om tidlig oppdagelse kan bedre forlgpet av sykdommen.

TIPS-prosjektet ble startet i 1996 for
a underseke om det er mulig a fa forste-
gangs psykotiske pasienter tidligere til
behandling og om tidligere behandling
forer til bedre behandlingsresultat.
Prosjektet er et samarbeid mellom de
psykiatriske behandlingsenhetene i Roga-
land fylke (370 000 innbyggere), Ullevél
sektor i Oslo (190 000 innbyggere) og
Roskilde Midt-sektor i Danmark (100 000
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innbyggere). Forskningsgruppen ledes

av professor Per Vaglum ved Avdeling

for atferdsfag og professor Svein Friis ved
Institutt for psykiatri, Universitetet i Oslo,
i samarbeid med professor Thomas
McGlashan ved Yale University, USA.
Prosjektet er finansiert av Rogaland fylke,
Oslo kommune, Helsedirektoratet, Radet
for psykisk helse og Norges forskningsrad.
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Ordforklaringer

Psykose: Naervaer av bestemte symptomer
som medfgrer realitetsbrist. Det dreier
seg om hallusinasjoner, vrangforestillin-
ger, tankeforstyrrelser, forvirring/svekket
orientering, svekket hukommelsesfunksjon
eller bisarr atferd (1).

Negative symptomer: Motivasjonsmangel
(apati), interesselgshet (anhedoni) og redu-
sert uttrykk av fglelser (affektmatthet).
Kalles negative symptomer fordi de kjen-
netegnes av en reduksjon i normale funk-
sjoner.

Schizofreni: Regnes som den mest alvor-
lige psykotiske lidelse, ikke minst fordi den
rammer mennesker i yngre alder og inva-
lidiserer en stgrre del av pasientene, spe-
sielt i sosialt henseende (1).
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Artikkelen star i juniutgaven 2008 av Archives
of General Psychiatry (http://archpsyc.ama-
assn.org), som er det hgyest rangerte av de
psykiatriske tidsskriftene
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