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Vi setter pris på interessen for vår artikkel om behandling av motoriske

symptomer ved Parkinsons sykdom (1). Per Bergsholm mener at

elektrokonvulsiv terapi (ECT) bør være med som et alternativ under avansert

parkinsonbehandling (2). Han har helt rett i at ECT også kan ha positive

effekter på motoriske parkinsonsymptomer. Flere av medforfatterne i vår

oversiktsartikkel har sett det hos egne pasienter. Vi mener likevel at ECT ikke

kan sidestilles med dyp hjernestimulering eller pumpebehandling som et

alternativ til avansert behandling av motoriske symptomer ved Parkinsons

sykdom.

Indikasjonen for avansert parkinsonbehandling er som regel enten motoriske

fluktuasjoner eller terapiresistent tremor. Hos parkinsonpasienter benyttes

ECT vanligvis bare der det foreligger psykiske symptomer som ledd i alvorlig

depresjon eller psykose. Som Bergholm påpeker, har enkelte studier også

rapportert motorisk bedring hos en subgruppe av parkinsonpasienter uten

depresjon. Den eneste tilgjengelige meta-analysen av ECT-behandling ved

Parkinsons sykdom refererer til enkelte rapporter som beskriver bedring i

terapiresistent tremor og reduksjon av motoriske fluktuasjoner (3). Foreløpig

er slike observasjoner gjort bare hos et lite antall pasienter, og konklusjonen fra
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meta-analysen er at ECT kan være et verdifullt behandlingsalternativ for

pasienter med avansert Parkinsons sykdom som har depresjon og/eller

psykose. Men de presiserer at det er mangel på undersøkelser med tilstrekkelig

kvalitet, og at det er behov for store kontrollerte multisenterstudier for å

dokumentere effekten. (3) Helt tilsvarende konklusjon ble trukket i en ny

klinisk studie der 15 parkinsonpasienter fikk ECT i 12 sesjoner over seks uker:

Undersøkelsen indikerte at ECT potensielt kan være en aktuell behandling for

de parkinsonpasientene som har refraktære psykiske symptomer. Men på

grunn av den avtagende effekten av ECT anbefalte forfatterne at slike

parkinsonpasienter får konvensjonell behandling sammen med periodisk ECT

for å sikre et optimalt medisinsk resultat. (4)

Vårt flytskjema gir en oversikt over de best dokumenterte metodene for

motorisk parkinsonbehandling. ECT kan være et godt alternativ for

parkinsonpasienter som krever intervensjon på grunn av alvorlige psykiske

symptomer. Men hittil finnes det ikke tilstrekkelig vitenskapelig grunnlag til at

vi kan anbefale ECT som et generelt tilbud til parkinsonpasienter som trenger

avansert behandling. Derfor er ECT ikke med blant de anbefalte former for

avansert behandling av motoriske symptomer, verken i vår norske anbefaling

eller i de internasjonale evidensbaserte terapianbefalingene som er del av

grunnlaget for flytskjemaet (1). Og derfor er heller ikke Parkinsons sykdom

nevnt i Helsedirektoratets nasjonale faglige retningslinjer om bruk av ECT (5).
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