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Forebyggende behand-

ling hos pasienter med 

diabetes kan bli bedre
2043

Fastleger i Groruddalen kan bli 

enda bedre til å forebygge hjerte- 

og karsykdom hos pasienter med 

type 2-diabetes.

Vi har nylig publisert en studie om hvordan
farmakologisk forebygging av hjerte- og
karsykdom gjennomføres hos pasienter
med type 2-diabetes og ulik etnisk bak-
grunn i flere bydeler i Oslo. Studien
omfattet flere enn 1 600 pasienter hos
49 fastleger i Groruddalen.

Blant pasienter uten kardiovaskulær
sykdom var det noen pasienter som burde
fått farmakologisk forebyggende behand-
ling, men som ikke fikk det. Dette gjaldt
1,5 % av dem med for høyt HbA1c-nivå,
4,8 % av dem med forhøyet systolisk blod-
trykk og 12,7 % av dem med lipidverdier
over terapeutisk grense. Blant pasientene
som fikk blodsukkersenkende behandling,
var det 34 % som ikke nådde behandlings-
målet på HbA1c  7,5 %: 26 % blant etnisk
norske, 38 % blant dem med sørasiatisk
bakgrunn og 29 % blant dem fra andre
regioner. Av dem som fikk blodtrykks-
behandling, var det 38 % som ikke nådde
behandlingsmålet (systolisk blodtrykk
 140 mm Hg): 42 % hos etnisk norske,
22 % hos sørasiater og 25 % hos andre
grupper. Behandlingsmålet for dyslipidemi
(totalkolesterol/HDL-kolesterol < 4) ble
oppnådd hos 62 %.

Av 380 pasienter med kjent hjerte- og
karsykdom fikk de fleste sekundær farma-
kologisk profylaktisk behandling. Rundt
65 % av dem som fikk behandling, nådde
behandlingsmålene.

Studien viser at fastleger i Groruddalen
i stor grad følger nasjonale anbefalinger
for oppstart av farmakologisk forebyggende
behandling av hjerte- og karsykdom hos
pasienter med type 2-diabetes. Lipidsen-
kende behandling ble brukt for lite. Målopp-
nåelse for blodsukkersenkende behandling
hos pasienter med minoritetsbakgrunn og
for blodtrykksbehandling hos etnisk norske
kan bli bedre.
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Nytt alvorlig luftveissyndrom 2043

Midtøstluftveissyndrom (Middle East respiratory syndrome, MERS) er en 

ny infeksjonssykdom som gir luftveissymptomer og som kan være dødelig.

Midtøstluftveissyndrom (Middle East respi-
ratory syndrome, MERS) skyldes et tidligere
ukjent coronavirus som ble identifisert i
Saudi-Arabia i september 2012. De fleste til-
fellene har vært i Saudi-Arabia, men syk-
dommen er også funnet i andre land i Midt-
østen og Europa. Innen 21. juli 2013 var det
rapportert om 90 tilfeller globalt, hvorav 45
hadde fatal utgang. Sykdommen er ny og
mye er ukjent om den, men kliniske og epi-
demiologiske karakteristika blir beskrevet i
en oppsummering av 47 saudiarabiske til-
feller bekreftet ved polymerasekjedereak-
sjonstest (1).

Median inkubasjonstid var 5,2 dager. Van-
lige symptomer var feber (hos 46), hoste
(hos 39), kortpust (hos 34), myalgi (hos 15),
diaré (hos 12), oppkast (hos ti) og mage-
smerter (hos åtte). Det var patologiske funn
på røntgen thorax hos samtlige. 42 måtte på
intensivavdeling og 34 fikk respirator-
behandling. Ingen hadde funn som tydet på
bakteriologiske eller virale koinfeksjoner.

Tre firedeler av pasientene var menn. Alle
aldersgrupper var representert, men døde-
ligheten var stigende med økende alder (13

av 27 < 60 år og 15 av 20 > 60 år). 45 pasienter
hadde kroniske sykdommer som diabetes,
nyresykdom, hypertensjon eller hjertesyk-
dom.

Studien omfattet kun bekreftede tilfeller
innlagt i sykehus, og sykdommen mistenkes
hos langt flere (totalt > 3 000 testet i Saudi-
Arabia). Saudiarabiske helsemyndigheter
rapporterer om 14 asymptomatiske tilfeller.
Forfatterne peker på at det er mange lik-
hetstrekk mellom den nye sykdommen og
alvorlig, akutt luftveissyndrom (severe acute
respiratory syndrome, sars) som også skyl-
des et coronavirus.
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