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	1

Lise Lund Håheim

Nasjonalt kunnskapssenter for helsetjenesten,

Tlf: 23 25 50 63

Fax: 23 25 50 30

E-post: Lise.Lund@Haheim.no 

Lise.Lund.Haheim@kunnskapssenteret.no
	Endring i risikofaktorer for hjerte-kar sykdom blant menn fra 1972 til 2000

28-års oppfølging i Oslo og Akershus, fra Oslo-undersøkelsen i 1972/73, av menn som var 20-49 år ved første undersøkelse. 
	Menn fra Oslo-undersøkelsen i 1972/73, som fortsatt var i live og som bodde i Oslo eller Akershus, ble innkalt til ny helseundersøkelse i 2000. Det ble foretatt målinger av vekt, liv-hofte mål, kolesterol, triglyserider, puls, systolisk og diastolisk blodtrykk, samt spurt om en rekke risikofaktorer. 

Vil analysere endring i risikofaktorer. Kan forhold registrert hos menn i alder 20-49 år predikere senere hjerte-kar sykdom?

	2

Lise Lund Håheim

Prosjektgruppen for “Orale infeksjoner og hjerte-kar sykdom“.


	Tannhelse

Tannekstraksjon og risiko for kardiovaskulær sykdom i en 28-års oppfølging av en kohorte av norske menn. Er det noen sammenheng mellom tannekstraksjon og infarkt, slag og diabetes hos middelaldrende menn, basert på selvrapporterte opplysninger.  
	Dataene planlegges brukt i forbindelse med prosjekt om Orale infeksjoner og hjerte-kar sykdom.

Det er gjennomført serumanalyser for antistoffer til orale bakterier. Det er gjennomført analyser av CRP nivået av de fleste deltakerne.

	3 

Lise Lund Håheim


	Epidemiologisk metode

Estimering av recall bias av fysisk aktivitet i fritid i predikering av hjerteinfarkt over 28 år.
	Nivå for fysisk aktivitet i fritiden ble kartlagt begge ganger. I tillegg spurte man siste gang retrospektivt om fysisk aktivitet på ulike tidspunkter i livet.

	4

Lise Lund Håheim


	Fedme

Forandring i kroppsmasseindeks (KMI) etter 28-års oppfølging av norske menn i alder 20-49 ved første screening (Oslo I).
	Vil studere forandring i KMI - og sammenhengen mellom KMI og metabolsk syndrom, diabetes, annen sykdom, andre kroppsmål og fysisk aktivitet i perioden. 

	5

Lise Lund Håheim


	Kosthold
Hvilke elementer i kosten er assosiert med nivået av triglyserider, lipider, glukose, blodtrykk, og fysisk aktivitet i perioden ?
	

	6

Lise Lund Håheim


	Medikamenter

Studere endring i risikofaktorer relatert til medikamentbruk. Se på endring i og konsekvenser av medikamentbruk og spesifikk sykdom. Medikamentbruk i 2000 i relasjon til generell helse og spesifikk sykdom.
	

	7

Per Nafstad og Lise Lund Håheim

Institutt for allmenn- og samfunnsmedisin, Universitetet i Oslo, Postboks 1130 Blindern, 0318 Oslo

Tlf: 22 85 06 21

Fax: 22 85 06 20
E-post: per.nafstad@medisin.uio.no
	Miljø 

Studere om luftforurensning, klima og individuelle forhold - blant annet røyking påvirker CRP-nivået i blod blant deltagerne i Andre runde av Osloundersøkelsen. 


	Det er gjennomført analyser av CRP nivået av de fleste deltagerne og det er beregnet luftforurensningsnivåer på deltagernes hjemsted.   

	8

Ingar Holme, Lise Lund Håheim og medarbeidere

Klinikk for forebyggende medisn

Avd. for epidemiologi og helseovervåkning

Medisinsk divisjon

Ullevål universitetssykehus

0407 Oslo

Tlf: 22 11 79 27

E-post: ingar.holme@uus.no
	Sunne levevaner

Lønner det seg å leve sunt? 

Hvilken betydning har sunne levevaner (røyking, alkohol, kosthold og fysisk aktivitet) blant Oslo-menn i 1972/3 for helsen i år 2000?


	En rekke selvrapporterte symptomer, risikofaktorer, sykdommer og plager brukes som utfallsmål.

	9

Ingar Holme, Lise Lund Håheim og medarbeidere


	Metabolsk syndrom og diabetes

Er det sammenheng mellom fysisk aktivitet og røyking i 1972/73 - og metabolsk syndrom og diabetes 28 år senere?


	Beregnet metabolsk syndrom og selvrapportert diabetes brukes som utfallsmål.

	10

Lise Lund Håheim, Ingar Holme og medarbeidere


	Somatiske plager og sykdommer

Er det noen sammenheng mellom personlige trekk/stress registrert i 1972/73 og somatiske sykdommer og plager i 2000 ?
	Spørsmål om type A og type B personlighet i 1972/73 brukes som eksposisjonsmål for en rekke somatiske sykdommer, plager, smerter og symptomer i 2000, og justeres for aktuell medikamentbruk. 

	11

Anne Johanne Søgaard og medarbeidere: Ingar Holme, Odd Steffen Dalgard, Lise Lund Håheim

Nasjonalt folkehelseinstitutt 

Postboks 4404, Nydalen

0403 Oslo, Norway

Tlf. 23 40 8 187

Fax: 23 40 82 60

E-post: ajso@fhi.no
	Psykisk helse

Er det sammenheng mellom personlige trekk/stress registrert i 1972/73 og symptomer på psykiske plager i 2000?  
	Spørsmål om type A og type B personlighet i 1972/73 brukes som eksposisjonsmål. HSCL 10 brukes som utfallsmål, i tillegg til kontakt med psykiater/psykolog siste år og søkt hjelp for psykiske plager. 

	12

Lise Lund Håheim og 

Ingar Olsen, Institutt for oral biologi, Det odontologiske fakultet.

(se også prosjekt nr. 2)
	Orale infeksjoner 

Studere sammenhengen mellom orale infeksjoner og ulike sykdommer:

Aterosklerose, trombose, KOLS, lungekteft, hjerteinfarkt, slag.
	I tillegg til spørreskjemadata fra de 2 Oslo-undersøkelsene, og serum fra Oslo-undersøkelsen i 2000, vil man søke tilgang til blod fra JANUS-banken for deltakere i Oslo-undersøkelsene i 1972/73.

	13

Anne Johanne Søgaard og Ingar Holme

Nasjonalt folkehelseinstitutt 

Postboks 4404, Nydalen

0403 Oslo, Norway

Tlf. 23 40 8 187

Fax: 23 40 82 60

E-post: ajso@fhi.no
	Vektendring og brudd blant menn i Oslo

Er gjentatte episoder med slanking i løpet av 28 års oppfølging blant menn som deltok i Oslo-undersøkelsen 1972/73, assosiert med selvrapporterte brudd i underarm og hofte? 
	I 2000 ble mennene spurt om de noen gang hadde forsøkt å slanke seg – og angi hvilke perioder i livet dette hadde skjedd. 

De ble også spurt om de noen gang hadde hatt brudd i underarm og/eller hofte, og alder siste gang for disse bruddene.

	14

Haakon E. Meyer og medarbeidere

Nasjonalt folkehelseinstitutt

Postboks 4404, Nydalen

0403 Oslo, Norway

Tlf. 23 40 8177 /22 85 06 49
Fax: 23 40 82 60


	Hoftebrudd blant deltakerne i helseundersøkelsene i Oslo 2000-2002.

Prosjektet vil registrere hvem av deltakerne som har fått hoftebrudd i årene etter at de møtte til undersøkelsene. Dette vil være et viktig bidrag i videre forskning på risikofaktorer for hoftebrudd i Oslo, som har verdensrekord i denne bruddtypen.

Prosjektet er godkjent av Datatilsynet, Regional etisk komité for medisinsk forskning og Sosial- og helsedirektoratet.


	Data fra helseundersøkelsene vil kobles mot pasientregistrene ved de enkelte sykehusene i Oslo og Akershus for å finne hvem som har vært innlagt med en hoftebruddsdiagnose. 

Diagnosen vil verifisere ved å kontrollere pasientjournal/ røntgenregister samt å registrere traumet (fall, trafikkulykke og lignende) som førte til bruddet. 

Operasjonsprotokoller/-program vil gjennomgås for å fange opp hoftebruddpasienter som mangler hoftebruddiagnosekoden i pasientregisteret.
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