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PRAXIS-studien Astma/KOL

— Rapport fran Uppsala/Orebroregionens forskningsgrupp

I ar &r det tio ar sedan arbetet med
PRAXIS-studien pabérjades. Projektet
har sedan dess givit upphov till tva
rapporter och atta vetenskapliga publi-
kationer som bland annat ingar i fyra
avhandlingar. PRAXIS-studien gar nu in
i ett nytt skede med uppféljande och
fornyad datainsamling. Har foljer en
kort historik och uppdatering kring vad
som hdnder inom PRAXIS-gruppen.

PRAXIS-studiens start
Ar 2004 fick de bada astma/KOL-intres-
serade distriktlidkarna Bjorn Stéllberg och
Karin Lisspers, badda nu verksamma vid
Gagnefs Akademiska Véardcentral och all-
minmedicinska institutionen i Uppsala,
och professor Christer Jansson vid Lung
och allergikliniken i Uppsala, i uppdrag av
Centrala Samverkansndmnden i Uppsala/
Orebroregionen att tillsammans med en
regional projektgrupp starta ett forsk-
ningsprojekt. Socialstyrelsens riktlinjer
for vard av Astma och KOL hade da nyli-
gen presenterats, och man ville undersoka
huruvida dessa riktlinjer efterfoljdes inom
primér- respektive sjukhusvérd. Eftersom
syftet var att kartligga och utvirdera
astma/KOL-vérden i klinisk praxis, fick
projektet namnet PRAXIS-studien Ast-
ma/KOL. Tanken var att resultaten fran
studien skulle underlétta implemente-
ringen av riktlinjerna och i férlangning-
en leda till ett bittre omhéndertagande
astma- och KOL-patienter i regionen.
Uppsala/Orebroregionen innefattar
sju landsting; Dalarna, Gévleborg, Upp-
sala, Varmland, Orebro, Vistmanland
och Sérmland. I PRAXIS-studien repre-
senterades varje landsting av lungkliniken
eller lungsektionen vid centralsjukhuset i
fraga, medicinkliniken vid ett slumpvist
utvalt lansdelslasarett, samt &tta slump-
vist utvalda vardcentraler. Detta innebar
saledes totalt 14 sjukhus och 56 vard-
centraler. Vid varje enhet upprittades
en forteckning over alla patienter med
ICD-diagnos astma respektive KOL, fran
vilken ett slumpvist urval av totalt 1725
astmapatienter och 1548 KOL-patienter
togs fram.
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Datainsamling

Data i den ursprungliga PRAXIS-studien
insamlades pé tre olika sétt; en klinisk
strukturenkat riktad till de olika enheter-
nas verksamhetschefer, en patientenkit
samt genom journalgranskning for pe-
rioden 2001-2003.

Strukturenkéten om astma inkluderade
uppgifter om lokalt eller regionalt vard-
program, egen spirometer och nebulisa-
tor, tillgang till rokavvénjningsstod, sjuk-
gymnast och pricktest, samt i priméarvar-
den tillgédnglig astma/KOL-mottagning
och pé sjukhusen mojlighet att utfoéra
bronkialprovokation och allergenspe-
cifik immunterapi. Strukturenkéten om
KOL inneholl pa liknande sitt data om
lokalt eller regionalt vardprogram, egen
spirometer och nebulisator, tillgang till
rokavvénjningsstod, samt tillgang till

astma/KOL-mottagning och pulsoxy-
metri i primérvarden och KOL-tréning,
multidisciplindr KOL-rehabilitering res-
pektive noninvasiv ventilation pé det egna
sjukhuset.

Patientenkidterna inneholl bland annat
fragor om kon, alder, vikt, langd, tobaks-
rokning, medicinering, vaccinationer,
akutbesok, vid astma data om astmakon-
troll och livskvalitet skattad med MiniA-
CLQ, samt vid KOL grad av dyspné enligt
MRC-skalan och livskvalitetinstrumentet
Clinical COPD Questionnaire (CCQ).
Journalgranskningen bedémde samma
parametrar samt gav kompletterande
information om till exempel komorbi-
diteter, spirometrivirden, diagnostik,
behandlingsinsatser och atgérder vid ak-
utbesok och sjukhusinlédggningar.

PRAXIS-rapporterna om astma och KOL
De ursprungliga PRAXIS-rapporterna om
astma och KOL [1, 2] presenterades forst
gangen ar 2007 respektive 2008, och be-
skrev bland annat att tillgangen till spiro-
metrar, pulsoxymetrar, nebulisatorer och
noninvasiv ventilation var generellt god,
men att det fanns brister i bade tillgdng
och utnyttjande av rokslutarstod, fysisk
traning och rehabilitering. Var tredje
patient i primérvarden hade fatt diagnos
KOL utan spirometri, och bara hilften
av astmapatienterna hade genomgitt
spirometri. Langd- och viktkontroll hos
KOL-patienter och allergidiagnostik hos
astmapatienter genomfordes ocksé i gan-
ska lag grad. Tva tredjedelar av vardcen-
tralerna hade astma/KOL-mottagningar
men endast hélften av dessa uppfyllde de
befintliga kriterier for godkédnd mottag-
ning. Akutbesok pa grund av KOL-exa-
cerbationer forekom i hog frekvens, och
endast en tredjedel av astmapatienterna
hade fullgod astmakontroll.

PRAXIS-gruppen

Under aren har PRAXIS-gruppens med-
lemsantal 6kat. Ar 2009 knots under-
tecknad som doktorand till gruppen, och
i egenskap av huvudhandledare till mig
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Delar av Praxisgruppen samlade vid forskningsméte i Tallberg sept 2013.
Ovre raden fran vanster: Margareta Ahlberg, Josefin Sundh, Anna Kéllander.
Nedre raden frén véanster: Christer Janson, Eva Manell, Karin Lisspers, Bjorn Stéllberg, Scott Montgomery.

dven Scott Montgomery, professor i epi-
demiologi verksam vid Orebro Universi-
tet och Karolinska Institutet. Min inrikt-
ning har varit forskning baserad pa data
fran KOL-kohorten i PRAXIS-studien. Ar
2012 paborjade Anna Kéllander en fors-
kar-ST-tjanst i allmédnmedicin vid Gag-
nefs Akademiska Vérdcentral. Hennes
forskningsplan innefattar observations-
studier kring astma baserat pa data fran
PRAXIS-studien. En annan kollega som
tillkommit ar Mary Kéampe, 6verlakare
och med. dr. vid Lung- och allergiklini-
ken i Uppsala. Under en period berika-
des dven forskargruppen av en disputerad
astma/KOL-sjukskoterska fran Dalarna;
Eva Osterlund Efraimsson, som dock ty-
vérr avled i en tragisk olycka véren 2013.
Till PRAXIS-gruppen hor ocksa sjuksko-
terskorna Ulrike Spetz Nystrom och Eva
Manell samt forskningssekreterare Gun-
nis Bodman Lund fran Uppsala, och Mar-
gareta Ahlberg, sjukskoterska fran Falun,
vilka genomfort allt praktiskt arbete med
journalgranskning och hantering av data.
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Observationsstudier baserade pa
PRAXIS-data
Bjorn Stallbergs avhandling "Asthma in
Primary Care: Severity, Treatment and
Level of Control” fran &r 2008 inneholl
ett delarbete om grad av astmakontroll
hos primédrvardspatienter 2001 respek-
tive 2005, dar PRAXIS-data ingick [3].
Karin Lisspers hade i sin avhandling
"Organisation of asthma in primary care,
quality of life and sex-related aspects in
asthma outcomes” fran 2008 ett delarbete
dér data fran PRAXIS-studien visade att
livskvalitet och astmakontroll ar ligre
hos yngre kvinnor 4n mén i samma alder
medan motsvarande skillnader inte fanns
hos dldre kvinnor och man, vilket skulle
kunna vara relaterat till olika nivaer av
kvinnliga konshormoner [4]. Data fran
astmakohorten i PRAXIS har ocksa givit
upphov till ett manus fran Mary Kampe
om riskfaktorer for délig astmakontroll
och sankt livskvalitet som for ndrvarande
ar under review.

Ar 2010 publicerade Mats Arne, leg

sjukgymnast verksam i Varmland, av-
handlingen "Chronic Obstructive Pul-
monary Disease- Patients” perspective,
impact of the disease and utilization of
spirometry’, dir ett av delarbetena om
den laga graden av spirometri vid diag-
nostik av KOL baserades pd PRAXIS-data
[5]. Under &ren 2011-2013 publicerades de
fyra artiklar som ingick i undertecknads
avhandling "Quality of Life, Mortality and
Exacerbations in COPD’, forsvarad i Ore-
bro november 2013. Det forsta delarbetet
studerade sambandet mellan komorbidi-
teter och hilsorelaterad livskvalitet skat-
tad med instrumentet CCQ (Clinical
COPD Questionnaire) [6], det andra hur
det multidimensionella skattningsinstru-
mentet DOSE (Dyspnoea, Obstruction,
Smoking, Exacerbation) index predikte-
rar mortalitet [7], det tredje sambandet
mellan CCQ och mortalitet [8], och det
fjarde handliggning av exacerbationer
hos primérvardspatienter med KOL, och
hur olika atgérder paverkade risken for
fornyad exacerbation [9]. KOL-kohorten
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i PRAXIS-studien ingar ocksa numera i
det internationella samarbetetsprojektet
UNLOCK [10], dir hittills en studie base-
rad pa sju olika primérvardspopulationer
med KOL-patienter publicerats. Motsva-
rande forskningssamarbete pagar inom
astmaomrédet.

Real-life studier - férdel eller nackdel?
PRAXIS-studien &r ett exempel pa vad
som brukar kallas real-life studier. De
stora likemedelstudierna kring astma och
KOL innehaller ofta selekterade popula-
tioner som inte alltid &r representativa
for vara kliniska patientpopulationer, och
det finns darfor en okande efterfragan pa
observationsstudier med hogre extern
validitet [11-13]. PRAXIS-studiens enda
inklusionskriterium har varit KOL- eller
astmadiagnos stdlld av lakare, utan nagra
krav pa hur diagnosen faststéllts. Det har
inte heller funnits nagra exklusionskri-
terier forutom att projektet endast inne-
haller vuxna patienter som var upp till
75 ars alder vid starten 2005. Den storsta
svagheten med detta forfarande visade
sig i KOL-kohorten vara att en hel del
patienter saknande lungfunktionsdata.
Att spirometri inte alltid utforts kan ha
berott pé att diagnosen stéllts pa korrekta
grunder innan men sedan inte upprepats
under den aktuella studieperioden, att pa-
tienten inte velat eller orkat medverka till
spirometri, eller helt enkelt att diagnosen
felaktigt stallts pa andra grunder.

Malet med PRAXIS-studien har hela
tiden varit att beskriva astma- och KOL-
varden precis som den ser ut i verklighe-
ten, och den kliniska verkligheten innebér
tyvérr en underanvindning med spirome-
tri. Vi dr vil medvetna om att det darfor
sannolikt finns ett antal patienter med
felaktig KOL-diagnos i materialet, men
foredrar att se det som en styrka i sig att
kunna gora studier pa ett real-life material
med hog generaliserbarhet.

PRAXIS i framtiden

Vad hinder da nu nér vi analyserat fardigt
de ursprungliga PRAXIS-data? Jo, arbetet
gar nu in i en ny fas som innefattar dels
uppfdljning av patienterna fran de forsta
kohorterna, och dels en ny planerad data-
insamling fran samma vardeneheter men
med nya utslumpade patienter med ast-
ma- och KOL-diagnos, i syfte att skapa ett
"PRAXIS II". Under ar 2012 skickades en
fornyad, utvidgad enkiit till de patienter
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fran de ursprungliga kohorterna som fort-
farande var i livet. Formuléren inneholl
samma fragor som tidigare men &ven for-
djupade fragor inom flera omraden. Enké-
ten till KOL-patienterna innehdll forutom
CCQ dven den svenska versionen av CAT
(COPD Assessment Test), som inte fanns
tillgangligt vid PRAXIS-studiens start.
Uppfoljande journalgranskning av sam-
ma patienter kommer att utforas under
hosten 2014. Detta innebédr mojlighet till
analys av nya data fran de kompletterande
fragorna som inte ingick i forsta enkéten,
samt till studier av olika data 6ver tid.
Flera abstract fran gruppen har skickats
till ERS 2014, bland annat en jamforelse
av vilka faktorer ar associerade med CCQ
och CAT, en studie av vilka faktorer som
paverkar forandring av DOSE 6ver tid,
samt ett abstract om férandring av ast-
makontroll 6ver en sjuarsperiod.

1 "PRAXIS II” har nya strukturenkéter
insamlats och vi planerar att inom kort
skicka ut nya patientenkéter och forfrag-
ningar om journalgranskning. Detta kom-
mer att ge mojlighet till fortsatta observa-
tionsstudier kring faktorer som péverkar
olika aspekter av astma och KOL, men
ocksd en mojlighet att studera om im-
plementeringsarbetet av Socialstyrelsens
riktlinjer givit upphov till béttre handldgg-
ning av patienter med astma och KOL i
Uppsala-Orebroregionen.

JOSEFIN SUNDH
Overldkare Lungklin USO
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