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Bakgrunn: Det ble gitt midler fra Stiftelsen for Helse og Rehabilitering svarende til ett ars
arbeid for bearbeiding av innhentet datamateriale. Bearbeidningen gav grunnlag for en
doktorgradsavhandling.

Hensikt og gjennomfaring: Gastro-gsofageal reflukssykdom (GERD) er en sykdom som
kjennetegnes av halsbrann, sure oppstat og smerter gverst i magen. Hensikten med
avhandlingen er a vise effekten av et opplaringsprogram for pasienter om sykdommen.
GERD skyldes en svikt i spisergrets nedre lukkemuskel slik at mageinnhold lekker opp i
spisergret og skaper betennelse eller irritasjon. Sykdommen pavirkes av livsstil slik som
maltidsrytme, matsorter, fysisk aktivitet, vekt, mosjon, stress og mye mer og kan behandles
med medikamenter som hos de fleste reduserer plagene og normaliserer livskvaliteten.
Pasientopplaring har veert en lovpalagt oppgave for spesialisthelsetjenesten fra ar 2000.
Hensikten med opplering er a statte pasienter med kronisk sykdom i deres behov for
informasjon og lring for & ske mestringsevne og livskvalitet. Avhandlingen bygger pa tre
studier som ble gjennomfgrt i perioden 1993 — 1999.

Resultat: Studium I er en validering av et nyutviklet sykdomsspesifikt livskvalitetsskjema for
pasienter med fordgyelsessykdommer (DSIQ). 356 pasienter med fordgyelsessymptomer
deltok. Et utvalg av pasientene besvarte skjemaet to ganger enten med et par ukers
mellomrom, og anga om tilstanden var bedret, verre eller uendret; eller etter endt behandling.
Skjemaet viste gode psykometriske egenskaper slik som god reproduserbarhet, intern
konsistens, kriterievalidietet, faktordannelse og evne til a fange opp endringer. I studium 11 og
I11 ble et opplaringsprogram for pasienter med GERD vurdert med henblikk pa effekt pa
generell livskvalitet (vurdert med GHQ30), sykdomsspesifikk livskvalitet (DISQ) og
sykdomskunnskap, forbruk av helsetjenester og medikamentbruk. To hundre og elleve
pasienter ble tilfeldig plassert i enten en opplaeringsgruppe eller en gruppe som fikk
“behandling som vanlig”. Studium II viste at det ikke var noen forskjell i livskvalitet mellom
gruppene, men pasienter med lav utdanning som hadde gjennomfart opplaeringsprogrammet,
fikk en signifikant bedring av bade generell og sykdomsspesifikk livskvalitet. Det var ingen
forskjell i forbruk av medikamenter eller helsetjenester mellom gruppene. Studium 111 viste at
gruppen som hadde gjennomfart opplaeringsprogrammet hadde et hagyere kunnskapsniva enn
gruppen som hadde fatt “vanlig behandling”, og at kunnskapen holdt seg heyere gjennom ett
helt ar. Kunnskapsnivaet i seg selv hadde ikke sammenheng med livskvalitet. Avhandlingen
viser at det er behov for forskningsbasert evaluering av pasient-oppleerings—programmer, og
at opplaringen ma tilpasses malgruppen
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