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Molekylaere subtyper
og overlevelse ved brystkreft

Molekylaer subtyping av brystkreft gir prognostisk informasjon for svuls-

ter av histopatologisk grad 2.

Hvert ar rammes omtrent 3 000 kvinner

i Norge av brystkreft, og over 600 der av
sykdommen. Brystkreft er en gruppe syk-
dommer med forskjellige forlep. Mélset-
tingen med dette prosjektet var bedre klassi-
fisering av brystkreft i prognostiske grupper
og gjennom det bidra til mer mélrettet
behandling.

I mitt doktorarbeid ble 909 brystkreft-
svulster klassifisert etter histopatologisk
type og grad og videre i seks molekylare
subtyper ved hjelp av markerer pavist ved
immunhistokjemi og in situ-hybridisering.
Svulstene kom fra kvinner fodt mellom
1886 og 1928 som fikk brystkreft i perioden
1961-2008. Disse kvinnene fikk lite eller
ingen tilleggsbehandling etter kirurgi. De
ble fulgt til utgangen av 2010. Vi gjorde
overlevelsesanalyser der ulike faktorer med
betydning for prognosen ble undersekt.

Vi fant forskjeller i overlevelse for de

Uforklarte lidelser,

ulike molekylare subtypene, men disse
forskjellene var bare til stede for svulster av
histopatologisk grad 2 og kun de forste fem
arene etter diagnosetidspunktet. Vi sammen-
liknet ogsa overlevelsen for de to vanligste
histopatologiske typene. Vi fant at progno-
sen for lobuler brystkreft grad 2 var darli-
gere enn prognosen for duktal brystkreft
grad 2, men sammenliknbar med prognosen
for duktal grad 3.

Brystkreftsvulster av histopatologisk
grad 2 er en svert heterogen gruppe nar det
gjelder utfall, og vére funn danner grunnlag
for en videre inndeling av prognostisk verdi.
I tillegg ser det ut til at ulike markerer kan gi
ulik informasjon for de forskjellige histo-
patologiske typene.
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sykefravaer og allmennlegene

Allmennleger kan bidra til & motvirke ytterligere marginalisering for
sykmeldte pasienter med medisinsk uforklarte symptomer og plager,
som for eksempel fibromyalgi og kronisk utmattelsesyndrom (CFS/ME].

Hovedarsaken til sykefraveer i Norge er uspe-
sifikke helseplager og medisinsk uforklarte
symptomer og plager (MUPS). Allmenn-
legene utsteder rundt 80 % av alle sykmeldin-
ger. Mélsettingen for mitt doktorarbeid var
a utvikle ny kunnskap om pasienter med slike
uforklarte plager og deres sykefraveer, med
seerlig vekt pa allmennlegens rolle.
Avhandlingen min bygger pa tre prosjekter
med ulike studiedesigner. Vi gjennomforte
en systematisk oversikt av foreliggende
empirisk forskning om medisinsk uforklarte
symptomer og plager og sykefravar. Deretter
gjennomforte vi en kartleggingsstudie av 526
pasienter med vedvarende uspesifikke helse-
plager i norsk allmennpraksis, etterfulgt av
en fokusgruppestudie med til sammen 12
pasienter som hadde vert langtidssykmeldt
pé grunn av ulike MUPS-tilstander.
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Vi fant at personer med vedvarende medi-
sinsk uforklarte symptomer og plager er blant
de mest hyppig forekommende pasientgrup-
per i norsk allmennpraksis. Ingen interven-
sjonsstudier i allmennpraksis har imidlertid
kunnet pavirke sykefraveeret. Disse pasientene
er en heterogen gruppe nar det gjelder demo-
grafi, psykiatrisk komorbiditet og yrkesdel-
takelse. Allmennlegenes hyppigste tiltak
i konsultasjonen er stottesamtaler.

Funnene vére viser at stereotypisering
av denne pasientgruppen er grunnles. All-
mennlegen kan ha en stettende rolle for
langtidssykmeldte med medisinsk ufor-
klarte symptomer og plager for & motvirke
ytterligere marginalisering.
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