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Mr FORSS
tackar for sig

UlIf Ekstrom, Guldkorns an-
svarige utgivare, tackar for
sig och slutar pa FORSS vid
arsskiftet.

Ulf, Mr FORSS {o6r de flesta,
har varit den trygga résten
pa FORSS som vaglett
manga, stottat andra och
trostat nagra.

Ulf kom 1995 till det nystar-
tade FORSS och utvecklade
elegant och effektivt arbetet
med ansokningar, utlatan-
den och utbetalningar. Till
synes enkelt, men andra ar
valkomna att bese arkivet
med hyllor av tio ars ansok-
ningar frdn regionens fors-
kare for att forsta den moda
och omtanke om FORSS
som Ulf har lagt ner.

Ulf har statt f6r ordning och
reda i FORSS och svarat for
kontakterna mellan lands-
tingen och Halsouniversi-
tetet. Ulf har med varsam
hand styrt professorer och
docenter satta att prioritera
inkomna ansokningar.
Knappast en enkel uppgift.

FORSS tackar Ulf £6r be-
staende insatser som i hog
grad framjat regionens FoU-
arbete.
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Nyheter frin F O R S S Forskningsradet i Syddstra Sverige

frén Landstinget i Ostergotland.

FORSS uppvaktades fran de deltagande landstingen
och frén Halsouniversitetet. P& bilden flankerar Anders
Andersson fran Kalmar lans landsting och Evert Vird-
feldt fran Jonkodpings lans landsting FORSS ordférande
fér 2004 och 2005, landstingsdirektér Ake Rosandher

P& mingelfesten i Linkoping servera-
des tartor i form av FORSS logo. Har
ses professorerna Sievert Lindstréom
och Pia Forsberg 6vervaga ett an-

grepp!

FORSS jubilerade
med tarta och kilarinett

Forhoppningsvis har alla hort talas
om att FORSS under hosten firat
sitt 10-arsjubileum. Firandet skedde
pa olika sitt, framst genom att fors-
kargrupper som stotts av FORSS har
presenterat sina projekt lokalt infor
sina egna medarbetare och andra
intresserade.

Text och Foto: Ulf Ekstrom

Presentationerna skedde pa regionens sjuk-
hus, men omfattade ingalunda bara projekt
inom sjukhusvarden. I detta nummer av
Guldkorn har vi valt att presentera nagra
projekt som presenterades vid FORSS-da-
gen pa Kalmar slott. I framtiden kommer
andra projekt att undan for undan beskrivas
i Guldkorn.

Vid en "mingelfest” som holls pd Halso-
universitetet i Linkoping deltog en méangd
personer som under aren haft anknytning
till FORSS som anslagsmottagare /forskare
eller pa annat sitt. Vid detta tillfille over-
lamnades ocksd en jubileumsskrift, "Narma-

re patienten”, till FORSS uppdragsgivare
Regionsjukvardsndmnden, vars ordférande
landstingsradet Paul Hakansson
holl tacktal, liksom aven repre-
sentanter for 6vriga landsting i
regionen och fér Halsouniver-
sitetet. Det finns fortfarande
ett antal av skriften att fa ge-
nom FORSS kansli.

Skriften aterfinns dven pa
FORSS hemsida:
www.forss.Itkalmar.se

Under mingelfesten spelade ett band med
stark FORSS-anknytning, Concan’s Swing
Society, med ordféranden i FORSS priorite-
ringskommitté 5, Carl Edvard Rudebeck,
distriktslakare fran Véastervik, pa klarinett.
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| Jbnkoping hérde Mats Persson (till vanster) och Birgitta
Bergendahl till de forskare som talade om sina projekt
Till hoger sitter professor Bo Levande frén Lanssjukhuset
Ryhov och méngaérig ordférande i en av FORSS priorite-

ringskommittéer.

Rolf Sandin avvaktar.

12 000 patienter har studerats

\Iakenhel under narkos orsakar stress

— Risken att komma till medve-
tande under narkos ar mycket
liten. Men den som drabbas ut-
satts for samma typ av stress som
den som rakat ut for eller bevitt-
nat olyckor, valdsbrott eller
krigshandelser.

Text: Helena Stromblad

Det sager docent Rolf Sandin, lektor
vid Karolinska Institutet och 6verlakare
vid anestesi- och intensivvardsavdel-
ningen pa Lanssjukhuset i Kalmar. For
tio r sedan initierade han en av de
storsta studier som gjorts om patienter
som, trots narkos, vaknat under opera-
tion.

— Tidigare hidnde det att patienter
som upplevt det hér inte togs pa allvar.
De kidnde sig krankta och svikna.

Tack vare forskningen hoppas Rolf
Sandin att medvetenheten 6kar om att
vakenhet under narkos kan intraffa.
Darmed 6kar mojligheten for dem som
drabbas att tolka vad som héant och i
slutinden minskas risken féor mentala
problem.

—Forskningen har ocksa uppdagat att
vi som amatorer inte kan behandla den
som rakar ut for varseblivning under
narkos, siger Rolf Sandin. Den som
drabbas behdver professionell hjilp
och psykologen eller psykiatrikern bor
ha erfarenhet av krisbearbetning efter
traumatiska upplevelser som vald,
olyckor eller krig.

Rolf Sandin berattar hur man i slutet av
1980-talet borjade med intravenos an-
estesi, att ge narkosmedel direkt via
blodet, istallet for att sova patienterna
med hjalp av gaser.

—Maénga befarade att risken for varse-
blivning skulle 6ka. En bild malades
upp av hur vi nu skulle méta massor av
patienter som kommit till medvetande
under narkosen. Min egen erfarenhet
av intravenos anestesi gav kanslan att
det inte var sa. Jag blev ilsken Over att
manga yttrade sig utan att riktigt veta
vad de pratade om.

De undersokningar som dittills hade
gjorts om varseblivning under narkos
var alldeles for sma for att vara tillforlit-
liga. Rolf Sandin skickade en ansokan
till FORSS och beviljades 1996 anslag
till att gora en stor studie i amnet till-
sammans med Claes Lennmarken,
som da var verksamhetschef vid
Vrinnevisjukhuset i Norrkoping.

I studien intervjuades knappt 12 000
patienter som fatt intravends anestesi
och som fitt muskelblockerande me-
del under operationen. Av dem upp-
gav 18 personer (0,18 procent) att de
kommit till medvetande under narko-
sen. Det kunde handla om att ha kant
smarta, om att ha hort vad som sagts i
operationssalen eller ha upplevt korta
glimtar av ljus.

— Svarast att komma 6ver ar dock upp-
levelsen av att inte forsta vad som han-
der, att komma till medvetande och
bara kdnna att nagot ar fundamentalt
fel, sager Rolf Sandin och tillagger att
hos de patienterna ar risken ocksa
storst for bestiende mentala problem.

De 18 patienterna foljdes av forskartea-
met tills de sa att de kommit 6ver upp-
levelsen. Tack vare ytterligare bidrag
fran FORSS kunde Rolf Sandin f6lja
upp patienterna tva ar senare. Av de
atta som gick att i tag i och som ville
stilla upp hade fyra fortfarande menta-
la problem.

Studien publicerades ar 2000 i Lan-

Pa Kalmar slott ses Ingvar Eliasson t v férbereda sina bilder i
datorn, medan dagens moderator Eva |dvall (repr fr Kalmar lan i
FORSS-sammanhang), Kenth Johansson, Martin Carlsson och

cetoch ungefar samtidigt presenterade
australiska forskare en nastan lika stor
studie i amnet. De kom fram till unge-
far samma resultat, att risken for varse-
blivning under narkos ar 0,1 procent.

—Procentuellt sett ar risken lag, siger
Rolf Sandin. Men i och med att vii Sve-
rige arligen gor ett par hundra tusen
operationer med muskelblockerande
medel, s drabbas ett par hundra varje
ar. Storst ar risken vid kejsarsnitt och
vid buk- eller hjartkirurgi.

Under de senaste dren har Rolf San-
din och hans team arbetat med en stu-
die om hur en o6vervakningsapparat
som mater hjarnaktiviteten, EEG, un-
der narkos anvands och fungerar. Stu-
dien presenterades 2004.

— Nar EEG-apparaten anvinds reduce-
ras risken for varseblivning rejalt, siger
Rolf Sandin. De australiska forskarna
har gjort en liknande studie pa bara
hjartpatienter. Vara studier lutar sig
mot varandra. Riskreduktionen blev

i bada undersdokningarna 80 procent.

Enligt Rolf Sandin har stodet fran
FORSS betytt mycket fér hans forsk-
ning. Utan det hade den forsta studien
inte varit moijlig.

— Det behdvs manga manniskor for
att kunna gora en studie som ar s stor
att den ar tillforlitlig, siger han. Nu fick
vi pengar till tva heltidstjanster for
forskningssjukskoterskor, en pa Vrin-
nevisjukhuset och en pa Lanssjukhuset
i Kalmar. Dessutom arbetade tva likare
med intervjuerna.

Rolf Sandins rad till den som &r nyfi-
ken paatt borja forska ar att fundera pa
orsaken.

— Kommer du pa att det ar for att du
tycker att det ar roligt eller for att du ar
nyfiken, sa satt igang! Ser du forskning-
en bara som ett led i din karriar — satt
dig ner och fundera en gang till.
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| Norrképing presenterades forskningsprojekt av en rad personer.

Fr v ses Claes Lennmarken (en av de ansvariga fér den studie av "Awareness
under anestesi” som ocksé presenterades i Kalmar och som narmare beskrivs har
intill), Eva Hallert, Anita Karner,Marit Andersson, Kerstin Rydé, Ebbe Vrenhorst,

Ann-Christine Kallstrom och Lotta Hogberg.
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Fr v Anna Strémberg och till h Lena Jonasson,
bada forskare med kardiologiska kliniken vid
US som bas ses hér diskutera med en av mo-
deratorerna vid presentationen i Linkdping,

professor Inger Rosdahl (i mitten) som tidigare
under flera &r var ledamot av FORSS.

Arv och miljo hakom stroke Fastingfeher

Det verkar som om vissa kan ata
onyttigt utan att fa farligt hoga
halter av mattade fettsyror i blo-
det. For andra med samma kost-
hallning 6kar risken for aderfor
kalkning och darmed ocksa for
stroke.

Text: Helena Stromblad

Forklaringen kan finnas i genen FABP2*
som finns i tunntarmen och som paver-
kar hur mattade fetter tas upp i blodet.
Den som har en sa kallad A-variant av ge-
nen verkar tala skadligt fett battre dn den
som har en T-variant. Det visar forskning
av overlakare Martin Carlsson pa klinisk
kemiska laboratoriet i Kalmar. Han har
studerat fettsyrekoncentrationen hos
strokepatienter jamfort med hos friska
kontrollpersoner och analyserat FABP2-
genen hos bada grupperna.

Den FORSS-stodda studien inleddes ar
2000 och resultatet publicerades 2004.
Knappt 700 strokepatienter och 300 kon-
trollpersoner omfattas.

— Var studie visade att strokepatienter-
na hade betydligt hogre halter av matta-
de fettsyror i blodet och de hade ligre
halter av vissa nyttiga omega 3-syror.
Bland strokepatienterna fanns ocksa en
hogre frekvens av T-varianten i genen
FABP2.

I Sverige drabbas arligen 30 000 perso-
ner av stroke, en propp eller en blédning
i ett blodkarl i hjarnan. Stroke ar den
vanligaste orsaken till funktionshinder
och ar den tredje vanligaste dédsorsa-
ken. Riskfaktorerna ar manga och har att
gbra med bade livsstil och arv.

— Eftersom stroke ar en komplex sjuk-
dom ar den svir att undersdka, siger
Martin Carlsson.

En betydande riskfaktor for stroke ar
karotisstenos, aderférkalkning i halskar-

len. Ur placken i halskarlen kan proppar
16sgoras och satta sig 1 hjarnans karl.
— Studien visade att karotisstenos var
vanligare hos patienter med T-varian-
ten av FABP2-genen, berittar Martin
Carlsson, men han anser inte att alla bor-
de testa sin genotyp for att forebygga
aderfoérkalkning och stroke.

— De allra flesta som har T-varianten av
genen far inte stroke, siger han. Da ar
det battre att fokusera pé de riskfaktorer
som har med livsstilen att gora. Att inte
roka och att undvika mattat fett i kosten.
Dessutom propagerar jag garna for att
ata omega 3-fettsyror, som finns naturligt

ifisk.

Nu handleder Martin Carlsson dok-
toranden Par Wanby, som forskar om
aminosyran ADMA som kan ha med
aderfoérkalkning att géra. Martin Carls-
son forklarar att kvaveoxid ar karlvidgan-
de och att ADMA tycks hamma bildandet
av kvdveoxid i blodet.

— Vi har konstaterat att strokepatien-
terna har en hogre halt ADMA jamfort
med kontrollgruppen. Skillnaden var
signifikant.

Forskningen, som Martin Carlsson lett
pa Lanssjukhuset i Kalmar, har hittills re-
sulterat i tre vetenskapliga artiklar. Han
sager att studierna inte hade varit mojliga
utan FORSS. Pengarna fran FORSS kun-
de betala skoterskorna pa avdelning 15,
strokeenheten, liksom skoterskorna pa
blodcentralen och ortopedkliniken som
hjalpte till att hitta personer till kontroll-
gruppen. Dessutom har analytiker och
kemister hjalpt till med fettsyreanalyser-
na.

—Sjalv tycker jag att forskningsresultatet
hittills varit uppmuntrande pa sa sitt att
man, genom kosten och en sund livsstil,
faktiskt kan minska risken for att drabbas
for stroke, siger Martin Carlsson. ]

* FABP2 star for Fatty Acid Binding Pro-
tein 2

vanlig
aven pa
manniskor

For elva ar sedan upptacktes
for forsta gangen smittamnet
anaplasma phagocytophilum
—det som forr kallades ehrli-
chia — hos manniska. Innan
dess trodde man att det fas-
tingburna smittamnet fanns
bara hos far, kor och andra
djur.

Text: Helena Stromblad

Veterindaren Anneli Bjoersdorff i
Kalmar har, tillsammans med fors-
karkolleger i USA och Frankri-
ke, belagt att det rorde sig om
samma smittdimne nar djur och
manniskor far granulocytar
anaplasmos — eller fastingfeber,
som Ingvar Eliasson foredrar att
kalla det. Ingvar Eliasson ar tidigare
verksamhetschef pa mikrobiolo-
gen pd Lanssjukhuset i Kalmar och
var handledare for Anneli Bjoers-
dorft.

— Hennes doktorsavhandling Er-
lichia in Animals and Humans
(2001) gav upphov till nya fragor
och hypoteser, berittar Ingvar Eli-
asson. Avhandlingen ledde till att
vi, med hjalp av FORSS, gjorde den
storre studien Fasting Sydost II1.

En av gatorna var att ungefar var
tionde blodgivare visade sig ha an-
tikroppar mot fastingfeber, fast de
inte visste sig ha blivit sjuka efter ett
fastingbett.
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— Det ar med fastingfeber som med
borrelia, férklarar Ingvar Eliasson. De
flesta som far sjukdomen far lindriga
symptom. De far kanske huvudvark,
muskelvirk och lite feber. Fa blir sa sju-
ka att de gér till doktorn. Nagra avdem
som blir infekterade blir dock allvarligt
sjuka.

Projektledare for Fasting Sydost III
var Marika Karlsson i Linkoping. Studi-
en omfattade 250 patienter fran 31 var-
dcentraler och fyra infektionskliniker i
Blekinge, Kalmar och Ostergotlands
lan. Enligt Ingvar Eliasson har savil
Anneli Bjoersdorffs forskning som stu-
dien Fasting Sydost III lett till ett nytt
satt att stalla diagnos nar patienter so-
ker sig till varden efter fastingbett. Har
patienten bara en réd ring pa huden
ror det sig troligtvis om borrelia. Har
patienten ocksd haft influensaliknan-
de symptom kan det rora sig om bade

borrelia och fastingfeber.

— Vi upptickte dven ett antal symp-

tomldsa anaplasmainfektioner hos
patienter med erythema migrans, be-
rattar Ingvar Eliasson. Det forklarar
kanske varfor antikroppar ar vanliga
hos blodgivare. Infektionen ar vanliga-
re an vi trott, men de flesta som haft
den far milda eller inga symptom.

Forskningen i Kalmar har dven lett
till att behandlingen av fastingrelatera-
de sjukdomar har forbattrats, sager In-
gvar Eliasson.

— Borrelia kan botas med penicillin,
men for den som har fastingfeber, el-
ler bade borrelia och fastingfeber,
maste man sitta in en annan sorts anti-
biotika, doxycyklin, som rar pa bada
sjukdomarna.

Ingvar Eliasson sager att de storre stu-
dierna inte hade kunnat bli av utan
stod fran FORSS, som ju ocksa upp-
muntrar forskning éver regiongranser-
na.

— Om jag ska siga nagot negativt ar
det risken att hamna i en gisslansitua-
tion, sager Ingvar Eliasson och fortydli-
gar med att det ibland kan vara ett hin-
der att man maste hitta en samar-
betspartner i ettannat landsting an det
egna. Risken finns att en forskare, for
att komma at pengarna, ber nagon
fran ett annat landsting att vara med i
ett projekt mest for syns skull.

—Men i de projekt jag varit med i har
jag upplevt att samverkan har stimule-
rats Over granserna, sager Ingvar Elias-

son. '

I P
Guildkern s

Nyheter fran F O R S S§ Forskningsrédet i Sy¢stra Sverige

Risk med huktryck studeras

Efter stora bukoperationer
finns risk for kraftig tryckok-
ning i buken, ndgot som i varsta
fall leder till att patienten dor.

I ett FORSS-stott projekt, lett
fran kirurgkliniken i Vastervik,
ar malet att hitta var gransen
gar for nar tryckstegringen i
buken blir farlig.

Text: Helena Stromblad

Abdominellt compartment syndrom
heter det livshotande tillstandet pa
facksprak. Docent Kenth Johansson,
verksamhetschef pa kirurgkliniken i
Vastervik, forklarar att syndromet upp-
star ndr njurar, lungor och andra livs-
viktiga organ trangs undan i sam-
band med bukoperationer av svart
skadade eller sjuka.

— Forhoppningsvis kan vi hitta den
kritiska punkten genom att operera
forsoksdjur och oka trycket i buken
samtidigt som vi mater blodcirkulatio-
nen i tarmkanalen.

Kenth Johansson berittar att forso-
ken ska utmynna i en doktorsavhand-
ling av kirurgen och forskningsstude-
randen Pia Olofsson i Link6ping. For-
utom av FORSS finansieras projektet av

Socialstyrelsen och de kliniker som
ar inblandade.

Parallellt med studien om buktryck
vid stora kirurgiska ingrepp handleder
Kenth Johansson ST-ldkaren Mira Tho-
lin pa kirurgkliniken i Vastervik. Detta
delprojekt handlar om lidgre grad av
buktrycksstegring under titthdlsopera-
tioner, exempelvis vid galloperationer.

— Risker och fordelar med titthalso-
perationer i buken dr dnnu inte helt ut-
varderade, berattar Kenth Johansson.
Orsaken ar bland annat att vi inte vet
om den nodvandiga tryckstegringen i
buken ar ofarlig for patienterna.

Mira Tholins uppgift ar att vid titt-
halsoperationer i buken studera hur
tryckokningen paverkar funktionen pa
lungor, hjarta och tarmar.

Ett ord som Kenth Johansson stin-
digt dterkommer till ar natverk. Utan
natverk och mojlighet att arbeta 6ver
regiongranserna skulle det vara mycket
svarare att arbeta med forskning pd
mindre sjukhus i landsorten.

— Utan natverket skulle det vara
omdijligt att leda en forskning som in-
nefattar djurfoérsok fran en klinik som
inte hor till ett universitetssjukhus, sa-
ger han. Natverken anvinds aven i det
kliniska arbetet och de ar viktiga for
forskningen pa kliniker utanfor univer-
sitetssjukhusen. |

For alla som funderar pa att borja forska

Varmt vialkomna till FoU-dagen i Nassjo
7 mars 2006

med inspirerande féreldsningar av bl. a. éverlakare Gunnar Akner om "Evidens-
baserad dldrevard”, posterpresentationer av FORSS-projekt och fri rundvandring
bland stationer med viktig information for forskare i startgroparna.

Mer information finns inom kort pa FORSS hemsida, www.forss.Itkalmar.se.

Om du vill anmala dig till Nassjo-dagen eller har en poster att presentera,
kontakta Jolanda Bergsma, e-post: jolanda.bergsma@lio.se eller tel. 013-227655

Vill du ha

ditt eget ex .
av Guldikom?

Eller har du bytt adress?

Hor av dig till FORSS kansli,

tel 013-22 76 55

e-post: Jolanda.Bergsma@lio.se
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