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Gastroskopi

Kostnad
Besvar fOr patienten
50-67 % normala

Missar 10%



Presenter
Presentation Notes
Vart 4:e besök resulterer i “gastroskopi”�36 000 gastroskopier totalt i Stockholm per år�1½-3% av gastroskopierna hittar man ulcus

7000 av dessa “onödiga” �“Inga” väntetider i Stockholm�

Vid gastroskopi av alla med dyspepsi eller GERD

Organiska 57%, Esofagit 15%, GERD 12%, ventrikelsår 4%, Duodenalsår 9%, Erosiv duodenit 2%, Cancer 2%, övrigt* 13% (glutenintolerans, laktosintolerans, gallsten, erosiv gastrit, pankreatit)�Ej organiska = funktionella 43%: Normalfynd 34%, colon irritabile (IBS) 9%


Test & Treat

Gastroskopi vs T&T jamfOrbara

d.v.s. lika stora andelar fOrbattras i symtom
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Handldggning Dyspepsi

Utsattning - 0

Uppféljning
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Expektans 

PPI                                                        ”Treat them all”

Gastroskopi                                           ”Scope them all”

Hp-test, pos                Gastroskopi       ”Test & Scope”

Hp-test, pos                 Eradikering       ”Test & Treat”

�2. ”Treat them all”�Dålig evidens för symtomlindring�Ingen eliminering av Hp�Ökar medicinförskrivningen

Läkemedelsverket avråder!

3. ”Test & Scope”

Rekommenderas t ex i Göteborg och Uppsala

där man har lång väntelista till skopi!

Fler testas - fler skopas så man spar ingenting!

Hälsoekonomiskt ej fördelaktigt - Cochrane/SBU

Läkemedelsverket avråder!



4. ”Test & Treat”

Spar 75-66% av skopierna 

Hälsoekonomiskt fördelaktigt vs. Skopi (Cochrane 2007/SBU 2007)

Ökad resistensrisk om alla fick T&T fr.a klaritromycin (1,5% resistens idag)

10% ökning av totala makrolidförskrivningen om alla fick T&T

Läkemedelsverket rekommenderar!!



Gastroskopi vs T&T

Samma effekt (SBU 2007)�Billigare 

Patientvänligare�Primärvårdsanpassat


Alarm

Positiv F-Hb (hemoccult)
Anemi

Viktnedgang
Heamatemes eller Melena
Svaljbesvar

Resistens i buken eller icterus



Handldggning Dyspepsi

Pos F-Hb

Anemi
Viktnedgang
Svaljbesvar
Resistens i buken
Icterus
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Utsattning - 0

Uppféljning
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Gastroskopi vs T&T

Samma effekt (SBU 2007)�Billigare 

Patientvänligare�Primärvårdsanpassat


Helicobacter pylori

> Varldens vanligaste infektion!

> Prevalensen korrelerar med lag socioekonomiskt
status under uppvaxtaren.

> 30% av svenskar, ca halften av av varldens
befolkning har Hp.

> Hogst i utvecklingslander, dar i vissa lander 80% av
befolkningen har Hp.

> De flesta med Hp har inga dyspeptiska besvar

» 10-20% av Hp infekterade far ulcus




» Ulcus ventriculi: 70% av Hp o till 30% av NSAID/ASA

> Ulcus duodeni: >95% av Hp
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Sens. Spec. False+ False-

% % % %
Helblod 34 10 100 kr
Serologi 43 6 350 kr
F-Hp 93 93 18 2 350 kr

UBT 95 96 11 2 200-400 kr
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WVissa mediciner paverkar C-Utand ningstest och darfor bor undvikas fore

Medikament Klass Exempel Period utan medie
Antiblotiks Alla 28 dagar fore test
Bismutih komponanter DeMal, bismuth 28 dagar fire best
subcitrate
Proton Pump Inhibitors Omeprazole, 1 wecka fére test
(PPI) Lanzoprazole, Zoton,
Losec
HZ Receptor Antagonists Zantec, Cimetidine, 12 timmar Bre test
Ranitidine
Antacid preparat Gaviscon 12 timmar f8re best
Kur for Hellcobacter pylori HeliMet Ttriple therapy™ 28 dagar fore test
eradikering

Be din 1Edkare om viterlioaoare information om du®
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”"Hela mag-tarmkanalen, fran svalget till andtarmen, ar som en
rorformig muskel. Denna muskel ska normalt arbeta pa ett
synkroniserat satt och fora maten genom tarmarna. For vissa
personer fungerar detta arbete mindre bra och man kan da fa
olika typer av symtom. Dessa symtom ar ofta besvarande, men de
ar helt ofarliga. Besvaren ar aterkommande och man far lara sig
leva med dem. Medicinering ar oftast verkningslos. Forvarrande
faktorer varierar mellan olika individer varfor man sjalv maste lara
kanna sin mage. Stressmoment (allt som stor harmonin i livet)
forvarrar oftast symtomen och for en del kan aven vissa
fodoamnen forvarra symtomen.”

”En mage som tjafsar och tramsar”
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