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Kun varme har effekt 
ved akutte ryggsmerter804

En rekke ikke-farmakologiske 
tiltak er forsøkt ved lave rygg-
smerter, men det er bare 
varmebehandling som har 
godt dokumentert effekt.

Dokumentasjonen for en rekke ikke-farma-
kologiske tiltak ved korsryggssmerter ble 
gjennomgått av et ekspertpanel innkalt av 
American Pain Society og American College 
of Physicians (1). Det gjaldt bl.a. akupunk-
tur, ryggskoler, psykologiske intervensjoner, 
treningsterapi, massasje, fysioterapi og yoga.

For subakutt eller kronisk smerte over 
fire ukers varighet, var det god dokumenta-
sjon for at kognitiv terapi, trening, spinal 
manipulering og interdisiplinær rehabilite-
ring hadde effekt. Men for akutte smerter av 
mindre enn fire ukers varighet var det bare 
overfladisk varmebehandling som hadde 
dokumentert god effekt.

– Dokumentasjonen viser litt andre resul-
tater enn det vi har beskrevet i våre nasjo-
nale retningslinjer for korsryggssmerter 
i 2007 (2). Der skriver vi at varmeteppe kan 
forsøkes ved akutte korsryggssmerter, men 
dokumentasjonen er begrenset til én enkelt 
studie, sier professor Even Lærum ved For-
midlingsenheten, Bevegelsesdivisjonen, 
Ullevål universitetssykehus.

– Vårt litteratursøk ble avsluttet i sep-
tember 2005 og nye studier er kommet til. 

Det er derfor mulig at vi må revidere ret-
ningslinjene på dette punktet ved neste 
utgivelse, sier Lærum.
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Flere medikamenter 
har effekt ved ryggsmerter804

En rekke legemidler har god 
effekt ved korsryggssmerter, 
men det er usikkert hvilket som 
er best.

Dokumentasjonen for farmakologiske 
tiltak ved korsryggssmerter ble gjennom-
gått av et ekspertpanel innkalt av American 
Pain Society og American College of Phys-
icians (1).

Det var god dokumentasjon for ikke-
steroide antiinflammatoriske midler, para-
cetamol og muskelrelaksantia ved akutte 
korsryggssmerter, mens det samme var 
tilfelle for trisykliske antidepressiver ved 
kroniske korsryggssmerter. Det er imid-
lertid uklart om ett middel bør foretrekkes 
fremfor andre, ettersom de ulike midlene 
har sine fordeler og ulemper.

– Resultatene synes for øvrig å være 

i tråd med både nivået på dokumentasjon 
og styrke av anbefalingene som vi har i de 
nasjonale retningslinjene for korsryggs-
smerter, som ble lansert i 2007 (2), sier pro-
fessor Even Lærum ved Formidlingsen-
heten, Bevegelsesdivisjonen, Ullevål 
universitetssykehus.
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Probiotika øker dødelighet 
ved alvorlig pankreatitt
Probiotika er assosiert med økt dødelighet 
hos pasienter med alvorlig akutt pankrea-
titt, viser en studie i The Lancet (2008; 371: 
651–9).

Infeksjoner er vanlig ved akutt pankrea-
titt, og forskere har tidligere foreslått at 
probiotiske bakterier kan forebygge slike 
infeksjoner. Men i denne randomiserte 
studien var det omtrent like mange infek-
sjoner i probiotikagruppen som i placebo-
gruppen. Dødeligheten var imidlertid 
vesentlig høyere i probiotikagruppen, med 
16 % i forhold til 6 % i kontrollgruppen.

Behandlingsresistens 
mot taxaner
Taxaner er et effektivt kjemoterapeutikum 
brukt i behandling av solide svulster. Dess-
verre blir svulster resistente mot medika-
mentet, og ny forskning har nå avdekket en 
av mekanismene bak resistensen (Cancer 
Cell 2007; 12: 514–27).

Ved cellestudier har forskningsgruppen 
funnet at området rundt svulsten, det eks-
tracellulære matriks, kan indusere slik 
resistens. Tap av proteinet TGFBI induserer 
spesifikk resistens mot taxanet paklitaxel. 
Ved å behandle cellene med TGFBI-protein, 
ble cellene igjen sensitive for cellegiften.

Immunhistokjemisk undersøkelse av 
taxanbehandlede svulster fra mennesker 
viste at cytotoksisitet var indusert i områ-
der av svulsten med høyt uttrykk av TGFBI-
proteinet.

Aldring av ovariet er koblet 
til PTEN-signalering
Aktivering av primordialfollikler er en 
progressiv, irreversibel og nøye regulert 
prosess, men kontrollmekanismene er 
ukjente. En multinasjonal forskergruppe 
har studert follikkelaktivering i en muse-
modell (Science 2008; 319: 611–3).

Tumorsuppressorgenet PTEN, en nega-
tiv regulator for fosfatidylinositol-3-kinase 
(PIK3), var deletert spesifikt i oocytter. 
Dette førte til aktivering av alle de primor-
diale folliklene og uttømming av folliklene 
i altfor ung alder (prematur ovarialsvikt). 
Resultatene antyder at oocytten styrer pro-
grammeringen av follikkelaktivering, og at 
PTEN-PIK3-signalveien kontrollerer initie-
ring av oocyttvekst.

Funnene kan bidra til økt kunnskap 
om årsakene til prematur ovarialsvikt 
hos mennesker og på sikt føre til bedre 
infertilitetsbehandling.
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