Akupunkturbehandling mot
allergiska sjukdomar?

av Hans
Isaksson

P4 Expressens forstasida kunde vi
den 10/5 1996 i sex cm hoga bok-
stiver lisa: "Lat nalarna bota Din
allergi!”

Ar akupunktur di en bra metod
mot astma? Kanske dr det sd, men
tyvirr har en kritisk ldsare inte ratt
att dra den slutsatsen av vad som
framkommer 1 det reportage som
foranlett rubriken. Reportagethand-
lar huvudsakligen om en dnnu icke
publicerad studie av Dr Vinge vid
Karolinska sjukhuset betriffande
akupunkturens effekt pa astmatiker
med pollenallergi.

Forst ndgra vil kdnda fakta:
1. Akupunkturbehandling (liksom
andra former av stimulering av
punkter pa kroppytan, t ex kopp-
ning och moxabridnning) har an-
vints 1 tusentals ar, bland annat mot
astmasjukdomen. S& har dven ett
otal andrai dag erkidnt overksamma
behandlingsmetoder.

2. Inom skolmedicinen (och i
angriansande kretsar) har, som for
ovrigt papekas i en sk faktaruta i
reportaget, ett icke obetydligt antal
studier under det senaste decenniet
gjorts av akupunkturens effekter vid
astma och hosnuva.

Vissa av dessa studier visar en
“luftrorsvidgande effekt” av aku-
punktur, av samma slag som kan
utlosas av vilket smartstimulus som
helst, av ilska eller sexuell upphets-
ning. Detta gor varken sjilvplégeri,
ilska eller samlag till en i lingden
effektiv astmabehandling.

Att akupunkturens effekt, som
reportaget antyder, skulle samman-
hinga med okad produktion av

“kroppseget cortison” dr en daligt
underbyggd hypotes. En 6kad corti-
sonniva kan juf.o. astadkommas pé
annat sétt, och har tidigare anvénts
i astmabehandling, men i stort sett
overgivits sommindre effektiv.Den
anvinds stundom i stéllet for corti-
sonmedicinering, ndr man vill for-
hindra nedtryckning av binjureakti-
viteten.

Den senast tillgdngliga littera-
turstudie, som granskar alla publi-
cerade kontrollerade forsok med
akupunktur vid astma och hosnuva
(Keijnen et al. Limburguniversite-
tet 1991), studerade tretton sa kalla-
de vetenskapliga undersokningar
(dvs som av en medicinsk tidskrift
ansetts virda att publicera) om ef-
fekten av akupunktur vid astma.

Ett stort problem ir ju att daliga
studier, eller sadana med negativt
resultat, ej sa ofta lamnas for publi-
cering. Men inte ens de étta meto-
dologiskt bista av dessa studier be-
domdes ha en sadan kvalitet (dvs.
slumpmissigt valda patienter, klart
definierad behandling, klart och
objektivt definierade matt pa effek-
ten) som #r sjdlvklarakrav vid med-
icinska behandlingsstudier.

Ofta har man nojt sig med att lata
patienterna sjdlva uppskatta om de
blivit bittre eller samre, vilket dren
omojlig metod, i synnerhet da bade
patient och behandlare dr medvetna
om vilken behandling som ges, och
huruvida patienterna sjdlva sokt sig
till akupunkturbehandlingen. (Jfr
THX-patienternas vérdering av sin
behandling). Av dessa étta studier
kunde man inte dra ndgra slutsatser
om akupunkturens effekt pd astma.

Det ar idag fullt mojligt for en
serids medicinsk journalist att ge-
nom fem minuters sokning i en
medicinsk databas fd kdnnedom om

dessa forhallanden. D4 kan han el-
ler hon fa veta vilka krav man skall
stdllapaen studie av akupunkturens
effekter pa astma, och foljaktligen
vilka fradgor man skall stilla till den
forskare som intervjuas.

Exempelvis: Hur manga patien-
ter behandlades? Var det s& manga
att slutsatser kan dras? Hur valdes
patienterna ut? Sokte de sig sjdlva
till akupunktur, eller valdes de
slumpmdssigt ut bland patienter med
pollenastma?

Sjuttio procent av patienterna i
Dr Vinges studie har enligt Expres-
sen kunnat "trappa ned” sin medi-
cin. Tog de verkligen sin medicin
enligt ordination innan akupunktu-
ren paborjades? Hur har detta kon-
trollerats? Om man inte kontrolle-
rat detta, jamfor man sannolikt den
dos patienten sade sig ta fore aku-
punkturbehandlingen med den hon
faktiskt tog efter, vilket alltid ger
bra resultat.

Ar det d& ett anmirkningsvirt
resultat att sjuttio procent av aku-
punkturpatienterna efter tre ar tar
mindre medicin &n vid studiens bor-
jan? Ar det inte vad som brukar
hinda da en patient (av vilket slag
som helst) borjar ga hos en specia-
listldkare, som dr bittre pa att moti-
vera patienten, optimerar behand-
lingen och ser till att man tar den
medicin som faktiskt ordineras? Ar
det verkligen anmérkningsvért att 1
en grupp medicinerande astmatiker
var tionde patient som for tre ar
sedantog medicin nu inte langre gor
det?

Eftersom behandlingen inte varit
effektiv forut, hur tog man reda pa
att diagnosen var korrekt? Har man
gett andra rad eller behandlingar
vid sidan av akupunkturen? Har
medicineringen &dndrats till nyare
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preparat under de tre ar som gick?
Och framfor allt, har man slumpvis
utvalt en kontrollgrupp med lika
gamla och lika sjuka patienter, som
fatt exakt likadan behandling och
likadant bemotande - men ingen
akupunktur? Hur fordndrades i s
fall medicinering och vilbefinnan-
de 1 denna grupp?

Detta dr det enda sitt pa vilket
man nagorlunda sikert kan virdera
en behandlingseffekt.

Forhallandet att man bara viljer
att ange antalet forbittrade eller
botade fall antyder att ingen kon-
trollgrupp fanns. Om man inte an-
vint ndgon kontrollgrupp, har man
da, utdver patienternas egen skatt-
ning, med objektiva metoder, t ex
mitning av andningskapacitet, be-
kraftat forbittringen? Det framgér
inte av artikeln. Man anger 1 arti-
keln resultatet enbart i kvalitativa
termer (bittre-sdmre), och med ut-
gangspunkt fran mingden medici-
nering.

Har man kanske till och med for-
sokt gora behandlingen "blind" for
patienterna genom att slumpvis ut-
vilja varannan patient till dkta aku-
punktur, varannan till "latsasaku-
punktur”? Denna striktare metod
anvindes av Tandon et al. (Holly-
wood 1991) pa femton astmapa-
tienter med stabil astma (dvs ej pol-
lenallergiker), som fick genomga
savil dkta som placeboakupunktur
1 treveckorsperioder.

Fem patienter ansag sig ma bist
pa placebobehandlingen, fem pa
dkta akupunktur ochresten fick ing-
en lindring av ndgon av metoderna.
De som kénde sig béttre uppvisade
dock inga objektiva tecken pa for-
bittring (t ex béttre lungfunktion).

Detovansagdaavserinte att visa,
att akupunktur inte under nagra
omstdndigheter kan vara av virde
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vid allergibehandling. Det avser att
pavisa ett monster som kdnns igen
fran andra studier av sa kallade al-
ternativa behandlingsformer och
dessas redovisning i kvillspressen,
nimligen:

a) Trots att den mediciska jour-
nalisten bedomer saken som en ny-
het, harméingatidigare forsok gjorts
for att forsoka visa att akupunktur dr
effektiv vid allergiska sjukdomar.

b) De studier som visat god ef-
fekt har varit déliga studier. De stu-
dier som varit goda har i regel inte
visat god effekt.

c) Det inte dr nagon nyhet att en
forskare kan pévisa effekt av aku-
punkturbehandling. Det skulle kun-
na varit en nyhet, om det skett i en
korrekt genomford studie.

Denna fraga tycks inte ha intres-
serat journalisten, vilken som van-
ligt har svart att avvakta en veten-
skaplig utvirdering av ett forsk-

ningsresultat; sannolikt av ridsla
for att en nyhet skall g i stopet.
Sadant ar dalig yrkesetik.

Forhoppningsvis har Dr Vinge
vid Karolinska sjukhuset i sin stu-
die iakttagit de sjidlvklara forhall-
ningsregler for behandlingsstudier
som ovan namnts, och som hon
sakert dr bekant med. I sa fall dr
hennes resultat inte bara av bety-
dande intresse for alla allergiker
utan ocksa for forskningen. Ominte,
har aterigen en dalig akupunktur-
studie genomforts och en medicinsk
journalist dterigen genom att under-
lta att kontrollera en bra historia
vickt falska forhoppningar hos de
sjuka och stillt till mycket fortret
for den vanliga allergivarden. Detta
vore sa fall inte ndgon nyhet.





