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Laegmandsresumé

Primaer aldosteronisme (PA) er en hormonsygdom og den hyppigste identificerbare
arsag til forhgjet blodtryk, som ses hos 4-6% af alle personer med forhgjet blodtryk. PA
oger risikoen for hjerte-kar-sygdomme og tidlig ded, men risikoen kan nedsaettes med
den rette medicinske behandling, og omkring halvdelen kan blive helbredt ved en
operation. P3 trods af sygdommens hyppighed og alvorlige konsekvenser er
sygdommen underdiagnosticeret og behandlingen af PA ikke optimal. Dette skyldes
iszer, 1) at vi mangler data om, hvilke risikofaktorer, der bar rejse mistanken om PA, 2) at
de galdende retningslinjer om, hvem der bar testes for PA, er komplicerede og ikke
bliver fulgt, og 3) at det er teknisk udfordrende at afgere, hvilke patienter med PA, der
kan opereres og dermed kureres for PA. Formalet med dette postdoc-projekt er at tackle
disse tre udfordringer.

Projekt 1 vil undersege, hvor mange patienter med forhgjet blodtryk, der opfylder
kriterierne for PA-screening, ved at analysere data fra sundhedsregistre og
sporgeskemaer, samt unders@ge, hvor mange der bliver screenet og i sidste ende
diagnosticeret med PA. Desuden vil vi undersege om patienter med forhgjet blodtryk er
interesserede i at blive screenet for PA. Projekt 2 vil teste en ny tilgang til screening, hvor
alle patienter med forhgjet blodtryk screenes for PA, uden at skulle stoppe deres
blodtryksmedicin ferst. Denne nye metode vil blive sasmmenlignet med de nuvaerende
retningslinjer, hvor kun patienter med hgj risiko for PA screenes efter 2-4 ugers pausering
af deres vanlige blodtryksmedicin. Projekt 3 vil undersege, om en ny type scanning,

?" kaldet 18F-CETO PET, kan erstatte den nuvaerende invasive metode (blodprever taget
r‘rj— inde fra binyre-venerne) til at afgere, om en patient kan opereres for PA. Hvis scanningen
rj viser sig at veere lige sa praecis som binyre-vene blodpraver, vil det vaere en enklere og
> mere patientsikker made at stille diagnosen pé
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Ved at tackle disse udfordringer er habet at prOJektet VI1 .forbedre de kliniske
retningslinjer med mere palidelige data fremme ttdhg o.ps-ponng og behandllng af PA,
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og isidste ende forbedre prognosen for de patienter, der lider af denne almindelige arsag

til sveaert forhgjet blodtryk.



https://ddeacademy.dk/

