Sammanstillning av fakta rorande kronisk prostatit/CPPS

De flesta personer har en diffus uppfattning om mannens prostatasjukdomar och kanner vanligtvis inte heller till att det finns 3 olika
sjukdomar. Det rér sig om prostatacancer, bph (godartad prostataférstoring) och prostatit (inflammation av prostatakdrteln). Enligt
Prof. Truls E. Bjerklund Johansen, Universitetet i Troms6 Norge (En skrift om Prostatit, Lakemedelsforetaget Orion Pharma 2002) ar
prostatit bland de vanligaste orsakerna (vanligare an bdde prostatacancer och godartad prostataforstoring) till att man uppsoker lakare.
Han anger dven, att ungefér var fjgrde man som séker hjalp inom sjukvdrden for urogenitala besvér ar drabbade av sjukdomen.

Enligt amerikanska the Centers for Disease Control (CDC), drabbas cirka 50 % (andra kallor anger cirka 25 %) av mannen i vastvarlden
av ndgon typ av prostatit under sin livstid (incidensen). Prostatit &r den vanligaste prostatasjukdomen hos mén under 50 dr, medan de
bé&da andra &r vanligast férekommande och debuterar i regel éver denna &lder. Sjukdomen kan delas in i de tvd huvudtyperna akut
prostatit (en bakteriell sjukdom som i regel botas utan ndgra komplikationer med antibiotika) och kronisk prostatit. Diagnos stélls
vanligen genom den drabbades anamnes, rektalpalpering, laboratorieanalyser, ultraljuds- och cystoskopiundersdkning.

Internationella studier pekar pd att férekomsten (prevalensen) av kronisk prostatit i vastvérlden &r cirka 8 %. Prof. Peter Wiklund vid
Karolinska Sjukhuset anger prevalensen till 5-8 %. Detta skulle i s fall innebéra, att cirka 250 000 man (frén tondren och uppdt)
kan vara drabbade av sjukdomen i Sverige. Trots att kronisk prostatit sdledes &r vanligt, ar det en dold sjukdom i samhéllet.

Orsaken till kronisk prostatit ar i de allra flesta fall okénd (endast 5-10 % anses bakteriell). Kanske bakterier som inte gar att odla,
anatomisk, immunologisk/autoimmun, kemisk, hormonell, neuropatisk eller neuromuskular. Det ar dérfér mera korrekt, att beteckna
diagnosen kronisk prostatit som ett “samlingsnamn” for flera olika sjukdomstillstdnd som ger likartade symtom. De vanligaste
symtomen &r urineringsproblem, sexuell dysfunktion samt olika smartor i backenbotten och narliggande omrdden. Det mesta pekar
sdledes pé, att det &r en komplex sjukdom med flera olika bakomliggande orsaker och dér drabbade ofta &ven har symtom frdn andra
inflammatoriska sjukdomar. Enligt olika androloger ar 35-40 % av man som soker hjalp for infertilitet drabbade av sjukdomen.

Eftersom sjukvdrden i de allra flesta fall inte kan faststélla orsaken till sjukdomen, innebar detta att man har begrénsade och mycket
osdkra behandlingsmajligheter till sitt férfogande. Trots detta bestdr behandlingen oftast av antibiotika och antiinflammatoriska
mediciner. Fér mdnga innebdr denna behandling en lindring av besvaren eller att man blir helt besvarsfri under 1&nga perioder. For
andra innebéar behandlingen ingen hjalp alls eller att man far ofta dterkommande mer eller mindre besvérliga recidiv.

Enligt en studie i Tjeckien 1997 av National Institute of Public Health, har ungefér var femte man som ar drabbad av kronisk prostatit
livsidnga mer eller mindre besvérliga kroniska smartor och andra problem, som innebér en totalt férandrad livssituation och en
avsevard férsamrad livskvalitet. Situationen ar med storsta sannolikhet likartad i Sverige. En negligerad och utlamnad patientgrupp,
dar alltfér mdnga far illa i det tysta och dar mdnga riskerar att hamna i ett psykiskt pafrestande socialt utanférskap redan i unga ar.

Det tycks vara vanligt att dd drabbade vadjar om hjalp med effektivare smartlindring, har man mycket svart att fa forstdelse for detta.
Nar skall berérda inom sjukvarden forstd hur sméartsam och besvérlig kronisk prostatit kan vara for vissa drabbade och i
stallet bérja ifrdgasatta gamla myter och vanforestéliningar? Ett stort problem &r sdledes de déliga kunskaperna om sjukdomen inom
svensk sjukvard. Detta innebar att det bl.a. finns brister i det sjukvdrdsmassiga omhandertagandet av drabbade (enligt Svensk
Urologisk Férenings hemsida i en artikel fr&n 2002), oavsett om det ror sig om specialistkliniker i urologi eller inom primarvérden.

Det finns lakare som har uppfattningen att kronisk prostatit laker ut av sig sjalv efter ndgra &r. Tyvarr sd &r nog detta ovanligt och hor
till undantagen. Den har uppfattningen grundar sig troligtvis pd att drabbade ger upp efter ett antal lIdkarbes6k, dd man marker att man
méts av dalig forstdelse och fér ingen eller obetydlig hjalp for sin sjukdom. Ménga férsoker darfér i stallet klara sig sd gott det gér pa
egen hand och undviker fortsatta resultatlosa och, tyvarr alltfér ofta, forédmjukande kontakter med sjukvarden. Detta innebar givetvis
ocksd att den behandlande lakaren far den felaktiga uppfattningen, att patienten blivit besvérsfri genom den ordinerade behandlingen.

M&nga som ar drabbade av kronisk prostatit har en elandig tillvaro och hamnar i en situation praglad av vanmakt och hjalploshet. Enligt
en studie 1996 av Dr. Richard B. Alexander, M.D. University of Maryland, Baltimore, USA, leder detta till att Gver halften far psykiska
problem pd grund av sin sjukdom och att 5 % bar pd sjalvmordstankar for att en géng for alla bli kvitt sina smartor. Bristen pd
kunskaper om sjukdomen innebdr, att inte ens de som &r varst drabbade far ndgon hjalp/forstdelse dd man s6ker hjélp hos sjukvérden.

I ett brev frdn Socialstyrelsen 2003 skriver Prof. Kjell Asplund: ".. kan kronisk prostatit ibland vara en sjukdom med mycket svdra smartor
och andra urinvagsbesvar, Tyvéarr &r den kliniska forskningen pa detta omréde eftersatt och det finns fa metoder som har riktigt god veten-
skaplig dokumentation att det verkligen ar till nytta... daremot kommer jag att ta kontakt med Svensk Urologisk Forening for att diskutera
om man mer generellt skulle kunna héja kvaliteten i behandlingen av detta stora problem i svensk sjukvard.” Bristen p& kunskaper och
riktlinjer innebar, att sjukvdrden inte ens klarar av att “fdnga upp” och hjélpa de som lever med svéra kroniska smartor p.g.a. sjukdomen.

Ur en artikel i Lakartidningen nr. 50 &r 2000 av Jan Adolfsson, SBU/Statens Beredning fér medicinsk Utvardering framgdr: ”... att kun-
skaperna om kronisk prostatit &r sdledes minst sagt déliga”. Enligt Prof. Curtis Nickel, Kanada: "Our standard localization culture tech-
niques have a lot to be desired". En av anledningarna &r sdledes bristande kunskaper i bakteriologisk diagnostik inom det har omradet.

Vid olika histologiska studier av prostatan (mikroskopiska vavnadsundersdkningar) har konstaterats inflammatoriska férandringar
(histologisk prostatit) hos 35-95 % bland alla m&n. Den medicinska betydelsen av denna ndgot orovackande upptackt ar okand.

Ur En skrift om Prostatit av Prof. Truls E. Bjerklund Johansen framgdr att: "Medan vér kunskap om BPH och prostatacancer till&ter
histologisk baserad diagnos och effektiv behandling, ar prostatit pd manga satt ett mysterium. Detta &r en fértvivlad situation fér man-
ga patienter, ...” Sjukdomen beskrevs férsta gdngen av Dr. Legneau 1815. I princip &r orsaken till sjukdomen lika okand i dag som d8!

Inom den internationella forskningen anvands oftast uttrycket CPPS/Chronic Pelvic Pain Syndrome (kroniskt smartsamt
backenbottensyndrom) i stillet fér enbart kronisk prostatit, vilket tyder pd att man anser att det roér sig om en multidisciplindr
sjukdom. N&gra forskare har under de senaste dren aven framfort misstankar om att det i vissa fall kan finnas ett samband mellan
kronisk prostatit och prostatacancer/bph, vilket enligt vdr mening ar annu ett bevis pa sjukdomens komplexitet. P& vdr hemsida finns
sammanstallt materiel pa sidan http://home.swipnet.se/isop/samband.htm som kan vara av intresse i det har sammanhanget.

Det finns sdledes ett stort och angeldget behov av forskning fér att 6ka sdval den medicinska kunskapen som kunskapen om hur
livskvaliteten pdverkas (framférallt for att oka forstdelsen inom den svenska sjukvdrden) hos de som drabbats. Namnvard forskning
om sjukdomen férekommer oss veterligt endast i USA och Kanada. De statliga anslagen for forskning kring kronisk prostatit i USA har
sedan 1999 uppgétt till cirka 20 miljoner dollar. Till detta kommer privata anslag pd &tskilliga miljoner. Nagra konkreta (kliniska)
resultat av stérre betydelse har annu inte redovisats fran denna forskning.

The Swedish Chronic Prostatitis Network http://home.swipnet.se/isop




