AKTUELL DEBATT:

AKUPUNKTUR

Effekt av akupunktur-
behandling ifragasatt

Debatt. Anvands akupunktur
“hejvilt” pa for manga diagno-
ser? Det anser motstandarna.
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Alternativmedicinen och komplemen-
tarmedicinen har debatterats livligt
under det gangna aret. Bland annat
har effekten av akupunktur ifraga-
satts. Vi har synat debatten.

VAGORNA HAR GATT HOGA i hostens de-
batt i media om alternativmedicin, eller
for att anvinda de nyare begreppen,
komplementdr medicin och integrativ
medicin. I en ny bok, "Salvekvick och
kvacksalveri”, av Edzard Ernst och Si-
mon Singh forkastas de flesta alternativ-
medicinska metoder utifrin en genom-
ging av det vetenskapliga laget. Fyra al-
ternativa terapier granskas mer ingdende:
Akupunktur, homeopati, kiropraktik och
ortmedicin. Bokens forord dr skrivet av
professor Martin Ingvar och Mats Lekan-
der, bada verksamma vid Osher Cen-
trum for integrativ medicin vid Karolin-
ska Institutet.

Boken har, med sin brutala signing av
alternativmedicinska metoder, vickt stor
uppmirksamhet. Den efterfoljande de-
batten om akupunktur har bland annat
priglats av ett uttalande av professor
Martin Ingvar, som pastods hivda att de
formodade verkningsmekanismerna och
forklaringsmodellerna troligen dr over-
drivna och till och med felaktiga, och att
akupunkturens effekt mest ér ett resultat
av placebo.

Hans uttalande om att "de som tror
pa akupunkturen inom de legitimations-
birande yrkena anvinder akupunktur
hejvilt pa vildigt minga diagnoser” har
vickt irritation bland sjukgymnaster och
andra som regelbundet anvinder aku-
punktur i sin kliniska verksamhet.

- Ja, sdrskilt som SBU i sin gransk-
ning av akupunktur 2006 kom fram till
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”Sjukgymnaster bor
anvinda akupunktur
bara till att behandla
de diagnoser de brukar
behandla inom sin

legitimation”

att evidensen dr stark for att akupunk-
tur har effekt vid till exempel lingvarig
lindryggssmirta, siger Cecilia Norrr-
brink, disputerad sjukgymnast och ord-
forande i Sektionen for smirta och sen-
sorisk stimulering (SgSS), LSR.

Hon haller inte med om att metoden
anvinds “hejvilt” och tror att det kanske
finns en sammanblandning i debatten
mellan den visterlindska och den tradi-
tionella dsterlindska akupunkturen. Den
senare anvands till lite av varje och anvin-
der inte heller samma vetenskapliga forkla-
ringsmodeller som den visterlindska.

- Sjukgymnaster bor anvinda aku-
punktur bara till att behandla de diagno-
ser de brukar behandla inom sin legiti-
mation, sdger hon och tilligger att debat-
ten kanske hade varit en annan om me-
toden frén borjan “tillhort” likarna.

AKUPUNKTUR ANVANDS tvirprofessio-
nellt, vilket gér metoden ganska unik.
Det mirktes inte minst vid den akupunk-
turkongress som SgSS var med och ar-
rangerade i Stockholm 1 hostas. Dir del-
tog bade likare, sjukskoterskor, sjukgym-
naster och naprapater.

Flera forskningsstudier presenterades,
dir akupunktur som behandling jim-
forts med andra metoder. Men proble-
met med studier pa akupunktur ir det-
samma som med studier pa sjukgymnas-
tik, enligt Iréne Lund, disputerad sjuk-
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Martin Ingvar

gymnast som undervisar och forskar vid
Institutionen for fysiologi och farmako-
logi pa Karolinska Institutet.

- Evidensbegreppet i sig kanske ir en
svarighet. De forskningsmodeller vi an-
vinder idag kommer ur farmakologin,
dar det 4r latt att gora dubbelblinda stu-
dier. Det gar ju inte att blinda sensoriska
stimuleringsmetoder, som dirfor sanno-
likt skulle behdva testas annorlunda,
havdar hon.

Hon tycker att det finns for fa studier
dar akupunktur jamfdrts med placebota-
bletter eller standardbehandling, och ef-
terlyser ocksd mer grundforskning som
ger svar pd vad som sker i nervsystemet
vid akupunktur.

- En svar friga ir hur vi utvirderar
smirta och vilken statistik vi ska anvin-
da eftersom det dr svart att ange smirta
exakt. Olika studiemodeller behdvs for
olika typer av smirta, som till exempel
ndr det finns en sensibilitetsstorning

med i bilden.

IRENE LUND TYCKER ocksd att man i
forskningssammanhang stirrat sig blind
pa sjilva sticket; man fir kanske en fysio-
logisk effekt var man in sitter nélen el-
ler skapar ytlig beroring. Studier har vi-
sat att migrinpatienter blir minst lika
hjilpta bade av placeboakupunktur
(sham acupuncture) och dkta akupunk-
tur som av likemedel. Det kanske ir sd

Cecilia Norrbrink
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Iréne Lund

att man bor jimfora akupunktur med
placebolikemedel, foreslar Iréne Lund.

Martin Ingvar héller med om att det
finns svarigheter med att beforska sjuk-
gymnastik eftersom det handlar om ett
forlopp under en behandlingsserie.

- Sjalvupplevd utveckling ar viktig att
belysa, men har lag validitet eftersom det
ir sa subjektivt. Vilken sanning ska man
koppla upplevelsen till?

Sa hur ska man studera akupunktur?

Martin Ingvar anser att man forst och
frimst maste vara sdker pa sin veten-
skapsmetodik.

- Om man ska studera ett fenomen
ska man striva efter att kunna forklara
verkningsmekanismen.

Man maste jimfora sin modell med
tillganglig kunskap. Om modellen haller
trots alla f6rsok att sla sonder den dr man
sanningen nagra steg nirmare. Det galler
alltsé att ha en aktiv kritisk hallning, en-
ligt Martin Ingvar.

Han tycker att man ofta anvinder en
omvind bevisordning nir det giller al-
ternativa metoder. Man resonerar “me-
toden har si gamla anor...” och sd vida-
re. Det ger s kallad selektionsbias, det
vill siga man kan alltid hitta bevis for
det man vill bevisa.

ETT ANNAT PROBLEM ir att akupunktur

inte ir en enhetlig tradition. Det finns
visserligen ett teoretiskt underlag, men
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Martin Ingvar menar att det delvis stri-
der mot dagens kunskaper.

— Forklaringen att stimuli aktiverar det
neditstigande opiatsystemet dr rimlig,
men resonemangen kring de biologiska
mekanismerna dr antagligen lite vil for-
enklade. Man fir till exempel en endor-
finfrisdttning vid all smirtstimulering,
som ndr man slar i en t4, vilket syftar till
att dimpa inkommande smartsignaler.

Till de orimliga forklaringarna anser
han att resonemang om energifldden,
energimeridianer och olika obalanser
och overbelastningar hor.

Nir jag fragar vad han egentligen me-
nade med uttalandet att akupunktur an-
vinds hejvilt av legitimationsbarande yr-
ken och troligen bara ir placebo, suckar
han lite dver tidningarnas sitt att vinkla
sddant som sdgs. Det han kritiserar r att
trots att de som sysslar med akupunktur
inom legitimationsyrken har fitt vissa
omriden att halla sig till, 4r det ganska
vanligt att legitimerade yrkesutovare ger
akupunktur inom omraden det inte finns
evidens for.

- Jag anser att legitimationsbérare har

ett samhallsansvar att forklarar sina me-
toder. Det maste vara en grundliggande
hallning att forsta det man gor. Det som
langsiktigt bygger upp fortroendet hos
patienterna ir att det som gors vilar pa
vetenskaplig grund. Det ir en etisk friga,
slar han fast.
Hur ser du pd ert uppdrag pa Osher Centrum?
- Vi forsoker forstd vilka mekanismer
som spelar in i den subjektiva hilsoupp-
levelsen, vad som ingér i den hilsoska-
pande modellen for minniskan och vad
som optimerar en behandling. Det finns
hérd evidens for att en minsklig sida av
sjukvirden dr ytterst viktig.

MARTIN INGVAR BERATTAR om nya expe-
rimentella data som visar hur stress kan
paverka immunsystemet, inflammations-
svaret och smirtupplevelsen till exempel.
Forskning pagir dven om hur genetiska
faktorer, beteendefaktorer och personlig-
hetsfaktorer forklarar olikheterna i hur
manniskor reagerar pa smarta.

Jag kommer att tinka pa det vil anvin-
da, lite notta begreppet “hela minniskan”.
Martin Ingvar ser lite avvaktande ut.
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- Om du menar hela minniskan i ett
vetenskapligt perspektiv — ja. Rent bio-
medicinskt dr vdra jimviktssdkande sys-
tem en del av vart tillfrisknande.

ETT ANDRA UPPDRAG som Martin Ingvar
ser for Osher Centrum vid Karolinska
Institutet dr att folja och lyfta fram dis-
kussionen mellan sjukvirden, myndig-
heter och lagstiftare. Dagens parallellag-
stiftning, dir legitimerad personal och 13-
kemedel omfattas av sjukvirdslagen och
likemedelsverket, medan ortmediciner
och hilsopreparat hamnar under livsmed-
elsverket och konsumentverket ar farlig an-
ser Martin Ingvar. Det innebir att utévare
av alternativmedicin inte behdver anpassa
sig till sdrskilt manga regler alls.

- Det ir irrationellt och skapar otydli-
ga ansvarsforhallanden. Vi vill belysa de
svampiga underlagen som ofta finns in-
om komplementirmedicinen. De base-
rar sig ofta mer pd tro dn pa vetenskap
och dé avtar villigheten att kullkasta teo-
rin, vilket man maéste forsdka gora i en
kritisk studie.

HILDA ZOLLITSCH GRILL

"Akupunktur ar ett sékert och
biverkningsfritt behandlingsalternativ”

Gunilla Asdal har behandlat smirta
med akupunktur i mer d@n 20 ar. Hon
utgar alltid fran en diagnos och
anvadnder ndstan aldrig akupunktur
som enda behandling for patienten.
- Det ar viktigt att fraga sig vad man
vill uppna med akupunktur, sédger
hon.

JAG BESOKER Gunilla Asdal, sjukgym-
nast i Stockholm som férutom de vanli-
ga sjukgymnastiska metoderna arbetar
med akupunktur sedan 1985. De flesta
av hennes patienter soker for huvudvirk
och migrin, och hon far dven patienter
pa remiss fran neurologenheten i det 13-
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karhus dér hon har sin praktik. Nigra pa-
tienter med bett- och kikledsproblema-
tik kommer ocksé frin tandldkare.

- Jag intresserade mig tidigt for aku-
punktur eftersom det passar sjukgymnas-
tens sitt att arbeta. Vi fir ju inte skriva ut
smirtstillande likemedel, och akupunk-
tur dr ett sikert och biverkningsfritt be-
handlingsalternativ, sidger hon.

Gunilla Asdal uppfattar akupunktur
som ett naturligt sitt att hjdlpa kroppen
ldka sig sjilv. Hon ser akupunktur som
en behandling bland andra, och anvin-
der den sillan eller aldrig som enda be-
handlingsmetod.

— Jag har alltid en diagnos i botten,
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”Aven de mer skeptiska patienterna,

svarar bra pa akupunkturbehandling.”

och man maste alltid friga sig vad det dr
man vill komma it med akupunktur. Ar
det smirta, muskelspinningar eller ett
alltfor stort stresspaslag?

Nir det giller hennes huvudvirkspa-
tienter, dir det inte sillan ocksa finns en
stressproblematik med i bilden, innefat-
tar behandlingen oftast ven nagon form
av stresshantering, hallnings- och rorel-
seregim eller eventuellt mobilisering av
nacken.

— I det kliniska arbetet ir, forutom
smirtreduceringen, muskelavslappning
och stressminskning pétagliga effekter
hos patienter som fir akupunktur, berit-
tar hon.

Hon mairker att ménga av stresspa-
tienterna upplever det hon beskriver som
storre tillfredsstillelse” efter att ha be-
handlats med akupunktur, vilket ir en
vilkommen bieffekt. Gunilla Asdal tror
att placebo ir en viktig faktor i alla be-
handlingar, men har mirkt att dven de

Sa har formodas akupunktur fungera

Degqi &r ett centralt begrepp inom aku-
punkturen. Deqi tolkas som svaret pé att
den endogena smérthammande proces-
sen har aktiverats, men man vet egentligen
inte mycket om detta. En teoretisk,
biomedicinsk férklaring ar att stimulering
av en akupunkturpunktien muskel
aktiverar djupa sé kallade ergoreceptorer.
Signalen skickas sa via A-deltafibrer till
ryggmargen och vidare till hjarnstammen.
Dar aktiveras den periakveductala gré
substansen och nucleus raphe magnus-
karnorna. De nedatgéende, sméartham-
mande systemen har ddrmed startats.

Akupunktureffekter anses vara
resultatet av multipla fysiologiska
mekanismer. Férutom att hjarnstammen
aktiveras s& paverkas, enligt vissa studier,
de limbiska strukturerna s& att paslaget
dar blir mindre. Dessa strukturer processar
vara k&nsloméssiga svar pa smarta. Deqi
verkar vara en viktig faktor fér denna
nedreglering.

Det saknas dock standardiserade
instrument for att skatta och karaktérisera
dedqj, vilket férsvarar den vetenskapliga
dokumentationen.

Kaélla: Sens nr 4, 2008

mer skeptiska patienterna, dér overtygel-
sen rimligen inte har sé stor kraft, svarar
bra pd akupunkturbehandling.

— Det dr uppenbart att det sker en fy-
siologisk omstillning i kroppen. Det in-
tressanta ir ju vad patienten upplever av
forbittring, och kanske dr det hela paketet
av bemotandet och de olika behandlings-
delarna som fungerar, spekulerar hon.

| GUNILLAS VANTRUM hors svag musik
som for tankarna till avspinningsov-
ningar. Belysningen dr ddmpad och in-
redningen Afrikainspirerad och varmt
ombonad. Yvonne Robinson har just
hingt av sig kappan och vintar pa att fa
behandling av Gunilla for sin stindiga
och svira huvudvirk. Hon kommer re-
gelbundet och periodvis for uppfolj-
ningsbehandlingar och berittar att aku-
punkturbehandlingarna utgjort en vind-
punkt for henne.

— Jag har varit runt mycket i sjukvar-
den under ménga ar utan att ha blivit
hjdlpt. Till sist kidnns det som om ingen
tror pa att man har ont, siger hon.

Migrananfallen gjorde henne till stor-
konsument av starka mediciner under
manga ar och medforde att hon var nis-
tan helt stel i nacke och axlar. Men allt
det 4r historia. Efter en intensivare serie
akupunkturbehandlingar mot migrin
och olika rorelsedvningar for nacke och
axlar blev hon snabbt mycket bittre. Nu-
mera har hon sillan huvudvirk och kla-
rar sig med vanliga receptfria huvud-
virkstabletter ndr det behdvs.

— Det har varit fantastiskt for mig. Jag
har fatt ett nytt liv, sdger hon och visar
hur rorlig hon blivit i nacken.

Hon tar plats pa britsen och fir en stor
handduk 6ver sig. Gunilla ror sig tyst
och forsiktigt runt i rummet, plockar
fram det hon behover och smapratar un-
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der tiden lite med Yvonne. Det mirks att
rutinen dr invand for bagge. Si sitter
Gunilla nagra nalar 1 pannan och i
nacken pé henne, liksom i bigge hand-
lederna.

Efter en stund snurrar hon lite pa na-
larna for att forstirka effekten av deqi,
den svarbeskrivna kinslan som anses in-
dikera att nervstimuleringen satts iging.
Yvonne Robinsons ansiktsuttryck slitas
ut och hon slappnar mirkbart av. And-
ningen blir djup och lugn.

GUNILLA ASDAL BERATTAR att en vanlig
behandlingsserie omfattar 10-15 behand-
lingar och ddrefter glesare besok vid be-
hov. Det behovs dtminstone sex behand-
lingstillfillen innan man kan utvirdera
om behandlingen haft effekt.

Behandlingseffekten, liksom effektens
lingd, varierar och dr ocksd dosberoen-
de. Vid kroniska smirttillstind kan man
ibland behdva ge regelbundna behand-
lingar under en ling period. Men Gunil-
la papekar att dven likemedel maste fyl-
las pé hela tiden for att effekten ska kvar-
sta.

—Jamf6rt med likemedel dr akupunk-
tur sdkert och helt biverkningsfritt. Sit-
ter man manga nélar, det vill siga pi
manga stillen, kan effekten av de affe-
renta impulserna bli for stark 1 borjan.
Patienten kan bli désig och trétt och
eventuellt kinna 6kad smirta, sa jag bru-
kar borja med ldgre dos, det vill siga nig-
ra fa nélar, och 6ka pa vartefter.

Gunilla Asdal brukar bara behandla
det hon annars skulle behandla som
sjukgymnast. Hon behandlar till exem-
pel aldrig problem som sémnloshet eller
tinnitus.

— Det ir viktigt med evidens ndr man
behandlar och den har ju blivit mer spe-
cifik for olika diagnoser genom aren, si-
ger hon.

Sjélv brukar hon halla sig uppdaterad
via de linkar som finns pd smirtsektio-
nens (SgSS) hemsida.

Yvonne Robinson far ligga kvar en
stund med sina nélar. Hennes huvudvirk
har forsvunnit.

HILDA ZOLLITSCH GRILL
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SEKTIONEN FOR SMARTA & SENSORISK STIMULERING

Smarta en del av
den kliniska vardagen

Smadrta som funktionshamning &r en
del av alla sjukgymnasters kliniska
vardag. Att utveckla sig inom smart-
omradet ar darfor viktigt for de allra
flesta sjukgymnaster, tycker Cecilia
Norrbrink, ordféorande i Sektionen for
smarta och sensorisk stimulering.

SEKTIONEN FOR smarta och sensorisk sti-
mulering, SgSS, har drygt 1200 medlem-
mar och har sin historiska bakgrund i tva
olika foreningar, Legitimerade Sjukgym-
nasters AlgologiForening och Svensk Aku-
punkturforening for Legitimerade Sjuk-
gymnaster. Foreningarna gick samman
1996 i samband med bildandet av SgSS.

Cecilia Norrbrink ér sektionens ordfo-
rande och verksam vid Karolinska Insti-
tutets institution for klinisk vetenskap,
dir hon forskar om neuropatisk smirta.
Under hosten har hon varit synlig i me-
dia, ddr hon forsvarat anvindningen av
akupunktur, och virt samtal kommer
dirfor att handla en del om hostens de-
batt om komplementir och alternativ-
medicin. Cecilia Norrbrink tycker det dr
viktigt att framhdlla att som svensk legi-
timerad sjukgymnast arbetar man med
visterlindsk eller medicinsk akupunktur
som ir diagnosbaserad och strivar efter
att vila pa vetenskaplig grund. Detta till
skillnad fran den 6sterlindska akupunk-
turen (Traditional Chinese Medicine,
TCM) som har en annan férklaringsmo-
dell och anvinds till att behandla lite allt
mojligt. Hon efterlyser en storre dppen-
het infor metoder som akupunktur, och
saknar framfor allt stod fran integrativ-
medicinskt hall.

- Jag tycker att man pa till exempel
Osher Centrum, dir Martin Ingvar inne-
har en professur i integrativ medicin,
borde jobba f6r att 6ka kunskapen nir
det giller verkningsmekanismer och ef-

fekterna av akupunktur, sidger hon. Det
kinns markligt nir metoden fran det hal-
let avfirdas som verkningslos.

MEN ATER TILL sektionens verksamhet.
Den 24-25 april haller SgSS en stor smirt-
kongress, med temat Explain Pain, i Go-
teborg med flera namnkunniga forelisa-
re. SgSS anordnar dven ett arligt multi-
disciplindrt smartmote, Svenskt Smirtfo-
rum, i samarbete med likarnas, sjuk-
skoterskornas, beteendevetarnas och
arbetsterapeuternas smartforeningar. Det
motet kommer att hallas i Stockholm un-
der hosten 2009.

Vartannat ar, nu senast i Stockholm 1
november 2008, anordnas ocksi en tvir-
professionell akupunkturkongress, dven
den ett samarbete med andra akupunk-
turforeningar. Syftet med kongressen dr
att presentera forskningsresultat pd om-
radet och ge tillfille till erfarenhetsutby-
te professioner emellan.

Kursverksamhet ar ett annat viktigt
omrade for sektionen.

— Vi har sedan linge ett samarbete
med ett utbildningsforetag som anordnar
ett flertal kurser i akupunktur, bade
grund- och fortsittningskurser, varje ér,
berittar Cecilia Norrbrink.

Hon tycker att det dr angeldget for al-
la sjukgymnaster att utveckla sig inom
smartomradet och vill girna sl ett slag
for SgSS egen tidning SENS, som kom-
mer ut med fyra nummer per ar. I den
presenteras ny forskning och andra nyhe-
ter inom omradet smirta.

- Oavsett inom vilket omridde du ar-
betar som sjukgymnast dr smirta som
funktionshimning en del av din kliniska
vardag. Ett bra sitt att hélla sig uppdate-
rad ir via var medlemstidning, den ir vi
stolta ver, sdger hon.

HILDA ZOLLITSCH GRILL
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