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1. Forord

Hensikten med denne oppgaven var a undersgke sammenheng mellom egenrapportert helse

og bruk av smertestillende blant ansatte i Forsvaret.

Fra tidligere har jeg skrevet andre-ars oppgaven om influensavaksine (Valgfri fordypning 1)
med Einar Kristian Borud, Elin Anita Fadum, og andre dyktige ansatte pd IME og Forsvarets
sanitet pa Sessvollmoen. Dette ga mersmak grunnet god og grundig oppfelging. Hasten 2017
sendte jeg mail og forespurte om de ville veilede meg ogsa nar jeg skulle skrive
hovedoppgaven. Sammen med Einar ble vi enig om tema. Forsvarets helseregister besitter
store mengder informasjon fra arlige sperreundersokelser blant Forsvarets ansatte. I rapporten
Helse for stridsevne 2017 pépekes det at kvinner har hgyere forbruk av medisiner enn menn.
Dette ville jeg undersgke nermere og knytte det til helsen til de ansatte. August 2019 dro jeg
til Sessvollmoen, hvor jeg fikk utlevert datasett for oppgaven og hjelp til & komme i gang med
oppgaven. Gjennom aret har Einar vert lett tilgjengelig, stotte til datasettet og motivasjon til &
gjiennomfore oppgaven. Jeg vil takke de ansatte ved Forsvarets helseregister for at denne
oppgaven er mulig a skrive og for bakgrunnsarbeidet som er gjort i forkant med innsamling
av informasjon og ferdigstilling av datamaterialet. Tusen takk til Elin Anita Fadum har hjalp
til med a klargjore datasettet, med valg av statistiske metoder og gjennomgang av oppgaven.
En ekstra stor takk til veileder Einar Kristian Borud for tdlmodighet, gjennomgang og finpuss

av oppgaven.

Hammerfest, August 2020

Kodrine e

Katrine Erke
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2. Sammendrag

Bakgrunn: Syv prosent av befolkningen i Norge ansa sin egen fysisk helse som dérlig eller
sveert darlig 1 Statistisk Sentralbyras levekarsundersegkelse 2019. Kvinner vurderer helsen sin

dérligere 1 sterre grad enn hva menn gjor (1).

12019 oppga 87% av Forsvarets ansatte sin helse som god eller svert god. Sivile kvinner
oppga dérligere helse enn sivile menn. Kvinner rapporterte storre forbruk av reseptfrie
smertestillende medikamenter enn menn grunnet smerter i muskler og ledd (2). Det er vist at
vurdering av helse og smertestillendeforbruk har en sammenheng, de som vurdere helsen sin

dérlig oppgir okt forbruk av smertestillende (3).

Formadl: Formalet med oppgaven er a undersgke hvordan ansatte i Forsvaret, fordelt pa
kjonn, alder og ansettelsesform, rapporterer egen helse og bruk av smertestillende legemidler
pa grunn av muskel- og leddsmerter. Jeg vil ogsa underseke om det er en sammenheng
mellom egenrapportert helse og bruk av smertestillende legemidler pd grunn av muskel- og

leddsmerter.

Metode: Oppgaven bruker data fra Forsvarets helseundersgkelse 1 2019. Datamaterialet er
hentet fra Forsvarets helseregister. Det var 9539 som ble inkludert i undersegkelsen. Kji-

kvadrattest ble brukt til & sammenligne gruppene.

Resultater: Tverssnittstudien konkluderer med at nesten 90% av ansatte i Forsvaret oppgir
god helse. Kvinner oppgir darligere helse enn menn. Sivilt ansatte oppgir dérligere helse enn
militert ansatte. Personer som er 40 ar og yngre oppgir bedre helse enn de som er eldre enn
40 ar. Kvinner bruker mer smertestillende grunnet smerter i muskler og ledd enn menn, sivilt
ansatte mer enn militert ansatte, og den eldste aldergruppen mer en den yngste. Blant de som
oppgir darlig helse oppgir 8% daglig bruk av smertestillende grunnet muskel og leddsmerter

mot 1% av de som oppgir god helse.

Konklusjon: Kvinner anser sin egen helse som dérligere enn menn og bruker mer
smertestillende grunnet smerter i muskler og ledd. Det er klar sammenheng mellom det &
oppgi darlig helse/ikke helt god helse og ekt smertestillendebruk. Blant de som oppgir god
helse oppgir 90% sjelden/aldri bruk av smertestillende grunnet plager i muskel og ledd.
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2. Bakgrunn

2.2 Definisjon av helse

Verdens helseorganisasjon (WHO) har felgende definisjon pa helse: ”Health is a state of
complete physical, mental and social well-being and not merely the absence of disease or
infirmity” (4). P& norsk blir helse da definert som fullstendig fysisk, mentalt og sosialt
velvere og ikke bare fravaer av sykdom og lyte (5). Denne definisjonen omtaler bade fysisk,
mental og sosial helse. For & bedre forstd definisjonen er det derfor viktig & forstd hva man
mener med de ulike begrepene. WHO definerer psykisk helse slik “en tilstand av velvere der
individet kan realiserer sine muligheter, hdndtere normale stressituasjoner i livet, arbeide pa
en brukbar og produktiv mate og ha mulighet til & bidra overfor andre og i samfunnet” (6).
Fysisk velvare blir ofte definert som det a ikke ha en nedsatt funksjonsevne (7). Definisjonen
pa helse er omdiskutert og har av mange blitt kritisert. I Tidsskriftet for Norsk
psykologforening papeker Tor Levin Hofgaard problemet med at WHO’s definisjon av helse
fremstar som en definisjon pd lykke framfor en definisjon pa helse (8). Huber papeker at
WHO's definisjon ikke er dekkende for kroniske lidelser. Kroniske lidelser som dagens eldre
lever lengre med i forhold til eldre for 70 ar siden grunnet okt behandlingsalternativer og ekt

fokus pa forebyggende helse (9).

2.3 Egenrapportert helse

Opplevelsen av egen helse blir ofte malt i sperreundersekelser gjennom spersmaélet “hvordan
er helsen din nd?”’(2). Respondentene gir da sin subjektive vurdering av hvordan de opplever

sin egen helse, som svart god, god, mindre god eller darlig.

I SSB’s levekarsundersokelse fra 2019 ansd kun 7% av befolkningen i Norge sin egen fysiske
helse som darlig eller sveert darlig. Undersegkelsen viser ogsé at kvinner vurderer helsen sin
dérligere enn hva menn gjor. I aldersgruppen 80 ar eller eldre oppgir 11% darlig eller svart
dérlig helse. Dersom vi ser péd kun kvinner i denne aldersgruppen, oppgir 17% darlig eller
svert darlig helse. Blant kvinner i aldersgruppen 45-66 ar oppgir 11% darlig eller sveert dérlig
helse (1).

Det er vist at de som oppgir egen helse som darlig ogsd bruker mer smertestillende medisiner

(3). En studie viser at faktorer som overdreven bruk av alkohol, reyking og egenopplevelse av
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helse er assosiert med sterre forbruk av reseptfrie medikamenter, og herunder ogsa

smertestillende (10).

Egenrapportert helse i Forsvaret

Forsvaret utferer jevnlige helseundersegkelser blant sine ansatte. Undersekelsene har blitt
gjiennomfort hvert ar fra 2003 til 2013, deretter hvert annet ar, senest 1 2019. I Forsvarets
helseundersgkelse for 2019 vurderte omtrent 87% av de som svart pa undersgkelsen sin helse

som “god” eller "svaert god”(2).

For begge kjonn 1 2019 ligger andelen som rapporterte dérlig helse/ikke helt god helse rundt
13%. I de tre undersekelsene for 2019 var andelen som oppga dérlig/ikke helt god helse 10%
(2). En studie som er gjort for & se pé forskjeller i kvinner og menn blant Forsvarets ansatte i
2019 viser at det var forskjeller mellom ansatte, de ulike tjenestene og aldersgrupper (11).
Ved & oppsummere resultatene fra helseundersekelsen 1 Forsvarets viser det seg tydelige
trender med at militert ansatte oppgir bedre helse enn sivilt personell og at alder henger
sammen med hvor godt man vurderer sin egen helse (2). Helseundersgkelsen kom frem til at
det var dobbelt sé hoy risiko for & ha darlig helse blant 50-70 &ringene sammenlignet med de

yngste aldergruppene (12). Tilsvarende funn er rapportert fra tidligere ars undersekelser (13).

2.4 Smerte

Definisjon pé smerte fra International associates for the study of pain er “Smerte er en
ubehagelig sensorisk og emosjonell opplevelse som falge av faktisk eller potensiell
vevsadeleggelse. Smerte er alltid subjektiv”, jfr. artikkelen fra Tidsskriftet om retningslinjer

for smertelindring (14).

Felleskatalogen definere smerte som “en normal sanseopplevelse som oppstar ndr en ytre
eller indre pavirkning (skade eller sykdom) truer med, eller beskadiger, en del av kroppen”
(15). Smerte kan bli pavirket av mange faktorer som f.eks. angst, depresjon, stress eller
usikkerhet. Smerte kan defineres som akutte smerter, smerter med lengre varighet og kroniske
smerter. Felleskatalogen definerer de ulike kategoriene. Akutt smerte blir definert som
“smerter man far ved skade eller sykdom”, og denne smerten forsvinner nar skaden er blitt
bedre eller sykdommen behandlet. Lengre varende smerte kan medfere irriterende

begrensninger i livet i form av bevegelse og ens hverdagslige funksjoner. Felleskatalogen
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definisjon pd kroniske smerter er smerter som har vart i mer enn 3-6 méneder. Disse ses
typisk ved vevsskade i bevegelsesapparatet, eks. slitasjegikt eller rygg- kne eller
skulderoperasjoner (15). Kroniske smerter kan medferer sevnforstyrrelser,
hukommelsesproblemer, sinne, depresjon, gi angstanfall, og gjere at du mister livsgleden og
foler deg hjelpeles (15). Langvarig smerte kan igjen kategoriseres 1 tre ulike grupper;
nociseptiv smerte, nevropatisk smerte og idiopatisk smerte. Nosiseptive smerter regnes som
smerte som kommer av stimulering av nociseptorer grunnet vevsgdeleggelse eller prosesser
som kan fore til det. Nevropatiske smerter kommer av skade eller sykdom i nervevev,
spesifikt i perifer- eller sentralnervesystemet. Idiopatiske smerter er den typen langvarig

smerte som oftest oppseker lege, og er definert som smerte av ukjent arsak (16).

2.5 Muskel og leddsmerter

De fleste har eller vil i lapet av livet ha plager eller sykdommer knyttet til muskel- og
skjelettsystemet. Folkehelseinstituttet oppgir at muskel og skjelettsykdommer utgjor den
viktigste drsak til nedsatt livskvalitet og redusert helse. Dette er ogsa den vanligste grunnen til
sykefraveer og uferetrygd i Norge. Kvinner har gkt forekomst av slike plager i forhold til
menn, og plagene gker med alderen (17). Forekomsten i Norge har fra 2002 til 2012 veert
stabil ifolge tall fra SSB (18).

SSBs levekarsundersekelse fra 2018 finner at 30-35% av den norske befolkningen plages med
kroniske smerter i kroppen (19). Muskel og skjelettsmerter er den vanligste kroniske
tilstanden. Helseundersokelsen til Forsvaret 1 2019 viser at 33% av de som deltok oppga
langvarige smerter i muskler og ledd. Ogsa i Forsvaret var forekomsten av slike plager hoyere

blant kvinner enn blant menn og heyest blant sivilt ansatte (2).

2.6 Smertestillende legemidler

Svake smertestillende midler slik som paracetamol og NSAID kan kjepes uten resept.
Sterkere smertestillener kreves resept for & kjope pa et apotek, slike medisiner er f.eks.

Paracetamol 1g/tablett, NSAID over 400 mg, Nobligan, morfin og morfinlignende preparater.

Svake smertestillende legemidler er anbefalt & bruke ved lette til moderate smerter.

Forstevalget her er paracetamol pga. mindre bivirkninger (15). NSAID kan gi mer plager med
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bivirkninger i mage-tarmkanalen, okt bledningsrisiko og uheldig hjerte/kareffekter (20). Nar
smertene er sterke kan man supplere med enten NSAID eller sterke smertelindrende
medikamenter som morfin eller morfinlignende preparater. Sterkere smerter anbefales &
behandles med morfin og morfinlignende medikamenter, men er ikke anbefalt for bruk over

lengre tid (15).

Aakvik har skrevet en artikkel som tar opp Paracetamolforgiftning i Norge. Artikkelen viser
til at smertestillende medisiner ikke skjer uten risiko. Den vanligste &rsaken til forgiftning

som krever sykehusinnleggelse i Norge er knyttet til reseptfritt Paracetamol salg (21).

Det er en gkende andel som bruker smertestillende legemidler pa resept fra 2009 til 2018
viser tall fra reseptregisterets database, det gjelder forst og fremst paracetamol. Det var en
tendens til at kvinner fikk forskrevet mer enn menn (22). Man antar at den store ekningen pé
10 &rs basis av forskriving av paracetamol skyldes at personer med kroniske smerter har fatt

refundert det pa bla-resept (22).

Salget av reseptfritt paracetamol gkte fra 2018 til 2019 med 3%. Det som totalt ble solgt av
reseptfritt paracetamol i Norge 1 2019 tilsvarer i underkant av 2 pakker per innbygger (40
tabletter). 56% av disse ble solgt i dagligvarebutikker. Ogsé reseptfritt [buprofen okte salget
med 1,6% 12019 sammenlignet med 2018, hvorav 38% blir solgt pd dagligvarebutikk (23).

Kvinner har generelt ofte hatt okt forbruk av medisiner. En studie fra UiO viser at flere
kvinnelige studenter enn mannlige under 36 &r bruke legemidler. Det var flere kvinner som
brukte reseptfrie smertestillende medisiner oftere enn hver fjerde uke (24). Arsaken til dette
tenkes 4 vaere knyttet til magesmerter, smerter i muskel eller skjelett, hodepine eller psykiske
plager (24). En studie om norske ungdommers medisinbruk viser at ungdommer oppgir
selvmedisinering med reseptfrie smertestillende for & for 4 mestre hverdagen og dens krav,

som en mestringsstrategi (25).

Bruk av Smertestillende legemidler i Forsvaret

Helseundersokelser i Forsvaret har vist at kvinner bruker mer smertestillende legemidler enn
menn, dette gjelder bade militaert og sivilt ansatte. Sivilt ansatte kvinner brukte mest
smertestillende medikamenter, sovemedisiner og medisiner mot depresjon (12). ”Halvparten

av de ansatte hadde brukt en eller annen type medisin i lopet av siste fire uke. Dette var forst
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og fremst smertestillende medikamenter” rapporterte Helse for stridsevne 2018. Ansatte under
30 &r hadde minst medikamentbruk (12). Kvinner som hadde tjenestegjort i internasjonal

tjeneste brukte mer sgvninduserende legemidler enn menn i samme situasjon (2, 12).

Reseptfrie smertedempende medisiner ble oftest brukt mot hodepine og smerter i muskler og
ledd. De som rapporterte kroniske smerter i muskler og ledd var det 27,3% som oppga &
bruke smertestillende medisiner 1-6 dager i uken, 5% oppga daglig bruk (2).

2.7 Problemstilling

Med denne hovedoppgaven ensker jeg a:

1. undersgke hvordan ansatte i Forsvaret rapporterer sin egen helse i forhold til alder,
kjonn og militer/sivil ansettelse.

2. undersegke hvordan ansatte i Forsvaret rapporterer bruk av reseptfrie smertestillende
legemidler pa grunn av smerter i muskler og ledd i forhold til alder, kjonn og
militaer/sivil ansettelse.

3. undersgke om det er en sammenheng mellom egenrapportert helse og bruk av
reseptfrie smertestillende legemidler grunnet muskel- og leddsmerter. Er det betydelig
forskjell mellom de som oppgir dérlig/ikke helt god helse og de som oppgir god/sveert

god helse i forhold til bruk av smertestillende legemidler?

3. Materiale og Metode

3.2 Forsvarets helseregister

Forsvarets helseregister (FHR) er ett av Norges sentrale helseregistre. Forleperen til
registeret ble opprettet med konsesjon fra Datatilsynet i 2001, og registeret ble regulert med
egen forskrift i 2005. Forsvarsdepartementet er databehandlingsansvarlig for registeret, og
Forsvarets sanitet (FSAN) er databehandler. Formalet med registeret er i henhold til

forskriften a (26):

= Foretilsyn med helsen og helseutviklingen til personell i Forsvaret

= Fremme og gi grunnlag for forskning og statistikk som kan lede til kunnskap om

helsen til forsvarets personell

= Bidratil forbedring og utvikling av den militere helsetjenesten
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- Bidratil at yrkesrelaterte skader og plager avdekkes.

FHR kan inneholde personopplysninger, administrative opplysninger, helseopplysninger og
opplysninger om arbeidsplassen iden utstrekning det er nedvendig for & na formalet med
registeret. Det kan ogsd inneholde samtykkebaserte opplysninger fra sperreundersekelser.
Opplysningene i registeret kan sammenstilles med opplysninger fra andre sentrale
helseregistre, og danner grunnlag for epidemiologisk statistikk og forskning fra Forsvaret

27).

Opplysningen 1 helseregisteret er hentet fra Forsvarets medisinske journalsystem (SANDOK),
forsvaret personellsystem, sperreundersgkelse som omhandler helse (gjennomfort i

Forsvaret), folkeregisteret og dedsarsaksregisteret (28).
3.3 Metode

Studiedesign

Oppgaven er en tverrsnittstudie.

Bakgrunn for datamateriale

Oppgaven bruker data fra Helseundersgkelsen for 2019 blant Forsvarets personell.
Undersokelsen ble sendt ut til alle militeert og sivilt ansatte i Forsvaret via e-post, og
registreres pa hvert enkeltes ansatt-nummer. Dataene om helse blir lagret i Forsvarets
helseregister ved samtykke. Ved undersegkelsen blir deltagerne informert om at svarene er
anonymisert ved behandling av data. Undersekelsen blir sendt ut annen hvert &r. Mange av
spearsmélene, inkludert sparsmélene om selvrapportert helse og muskel og ledd smerte, er
samme som brukes i de store helseundersgkelsene i Norge — CONOR (Cohort of Norway)
(29, 30).

Tilgang til datamaterialet

Datasettet kom fra FHR og ble utlevert uten personnummer eller personidentifiserbare data.
Grunnlaget for databehandlingen for oppgaven gis av Forskrift om innsamling og behandling
av opplysninger i Forsvarets helseregister. Pa bakgrunn av forskriften §3-3 kan Forsvarets
helseregister inngé skriftlig samarbeid med forsker/forskningsinstitusjon om analyse av data.

Det er taushetsplikt for alle som behandler personopplysninger etter forskriften §4-2 (28).
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Populasjon

Populasjon
10000
7679
8000 6919
6000 4261
4000 2620 3093
1860
2000 .
0
Kjgnn Ansettelse Alder

B Kvinne M Menn M Militert Sivilt W<403r W>41ar

Figur 1. Fordeling av kjonn, tilsetningsform og alder.

Forsvarets helseundersgkelse 2019 ble sendt ut til 14694 personer, og det var totalt 9542
(64,9%) som svarte pa undersgkelsen. Av disse var det 19,5% kvinner (n=1863) og 80,5%
menn (n=7679). Militeert ansatte utgjorde 72,5% av respondentene (n=6921), mens sivile

var 27,5% (n=2621).

Alder pé deltagerne var fra 20 ar til 71 ar (gjennomsnitt= 39,5 &r).

Antall som har svar i ulike aldergruper

4000 | 3478 (33,3%)
3000 2072 (11,3%) 989 (9,8%) 2185 (22,6%)
2000
1000
0
30 ar eller yngre 31-40 ar 41-50 ar 51 ar eller eldre

M aldergrupper

Figur 2. Alder av Forsvarets ansatte som svarte pd undersekelsen
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Inklusjonskriterier: Alle ansatte, enten militeert eller sivilt, som har svart pa
helseundersokelsen og som har svart pd spersmélene om egenrapportert helse og

smertestillendebruk grunnet plager i muskler og ledd.

Eksklusjonskriterier: Ansatte som ikke har svart pd undersokelsen er ekskludert.

|

14694 ansatte i forsvareti 2019

'9539 personer svarte pa
undersgkelsen og ble inkludert i
studien

Figur 3. Eksklusjonskriterier for undersegkelsen.

Variabler

Deltagerne ble spurt om egen helse med spersmélet: ”Hvordan er helsen din na?” Deltagerne
hadde mulighet a svare 1)’darlig”, 2)”ikke helt god”, 3) "god”, eller 4) "sveert god”. Jeg
valgte & dikotomisere svarkategoriene, slik at de som svarte “darlig” eller "ikke helt god”
defineres som darlig/ikke helt god helse, mens de som oppgir ”god” eller ”svaert god” blir

definert som god/svert god helse.

Bruk av smertestillende legemidler ble undersgkt med spersmalet ”Hvor ofte har du brukt
reseptfrie medisiner mot folgende plager i lopet av den siste mdneden? 1. Smerter i muskler
og ledd”. Svaralternativene var 1) "sjelden/aldri”, 2)”1-3 ganger per uke”, 3) ”4-6 ganger
per uke” og 4)”daglig” (Figur 4).
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I denne oppgaven har jeg undersegkt egenrapportert helse og smertestillendebruk 1 ulike
aldersgrupper, mellom kjonn og mellom stillingskategorier. Alderen ble kategorisert til 40 ar

og yngre eller 41 ar og eldre. Ansettelseskategori var enten sivilt eller militeert.

1-3 4-6
ganger per | ganger per | daglig
Sjelden/aldri(1) | uke (2) uke (3) 4)

Smerter i muskler og ledd (Hvor ofte

har du brukt reseptfrie medisiner mot

| g
| g
|-
| g

folgende plager i lopet av den siste

maneden?) (1)

Figur 4. Spersmél om bruk av smertestillende medikamenter.

Statistisk analyse

Statistikkprogrammet SPSS er brukt til statistiske analyser. Jeg har brukt krysstabulering,

Pearson kji-kvadrat test. P-verdi <0,05 er satt som niva for statistisk signifikans.
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4. Resultat

Hvordan er helsen din nd?

Blant Forsvarets personell oppgir 8335 (84,7%) god/svaert god helse (Tabell 1), og 1204

(12,6%) oppga darlig/ikke helt god helse. Faerre kvinner enn menn oppga god/svaert god helse

(Tabell 1). Halvparten (52%) av Forsvarets ansatte under 40 ar oppga god/svert god helse,

mot 36,3% av 41 ér og eldre. Millitert ansatte oppgir bedre helse enn sivilt ansatte.

Tabell 1. Egenrapportert helse blant ansatte i Forsvaret i forhold til kjenn, alder og ansettelsesform.

Darlig/ikke helt god helse ~ God/svaert god helse Totalt

Kjonn

Kvinner | 282 (15,2%)* 1578 (84,8%)* 1860

Menn 922 (12%)* 6757 (88%)* 7679
Alder

<40 439 (10,3%)* 3822 (89,7%)* 4261

>S40 ar | 424 (13,7%)* 2669 (86,3%)* 3093
Stilling

Militeer 902 (11,6%)* 6117 (88,4%)* 6919

Sivil 402 (15,3%)* 2218 (84,7%)* 2620
Totalt: 1204 (12,6%) 8335 (87,4%) 9539

*Signifikant forskjell pa 0,05 niva
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Tabell 2. Ansatte i Forsvaret som oppgir bruk av reseptfrie medisiner mot plager i muskler og ledd i

forhold til kjenn, alder og ansettelseform.

*Signifikant forskjell p<0,05

85,1% oppgir sjeldent/aldri bruk av reseptfrie medikamenter pa grunn av smerter i muskler og

Sjeldent/aldri  1-3 ganger per uke 4-6 ganger per uke Daglig

Kvinner | 1487 (79,9%)* 267 (14,4%)* 51 (2,7%)* 55 (3%)*
Menn | 6629 (86,3%)* 785 (10,2%)* 143 (1,9%)* 122 (1,6%)*
<40 ar | 4625 (48,5%)* 448 (4,7%)* 76 (0,8%)* 51 (0,5%)*
>40 ar | 3491 (36,6%)* 604 (6,3%)* 118 (1,2%)* 126 (1,3%)*
Militer | 6042 (87,3%)* 660 (9,5%)* 118 (1,7%)* 99 (1,4%)*
Sivil 2074 (79,2%)* 392 (15%)* 76 (2,9%)* 78 (3%)*
Totalt | 8116 (85,1%) 1052 (11%) 194 (2%) 177 (1,9%)

ledd. Totalt oppgir 1,9% daglig bruk av smertestillende grunnet smerter i muskler og ledd.

Kvinner oppgir mer bruk av smertestillende enn menn. En sterre andel av personer som er 40

ar eller yngre oppgir at de sjeldent/aldri forbruk av reseptfrie medikamenter grunnet plager i

muskler og ledd enn personer 41 ar eller eldre. 3% av sivilt ansatte har reseptfritt

smertestillendeforbruk grunnet smerter i muskler og ledd daglig. 1,4% av militere ansatte

oppgir daglig bruk av smertestillende grunnet smerter i muskler og ledd (Tabell 2).

Side 14 av 29




Tabell 3. Bruk av smertestillende legemidler grunnet smerter i muskler og ledd og egenrapportert

helse blant ansatte 1 Forsvaret

Sjeldent/aldri

Darlig/ikke | 727 (60,4%)*
helt god

helse

God/sveert 7389 (88,7%)*
god helse

Totalt 8116 (85,1%)

*Signifikant forskjell pa 0,05 nivd

1-3 ganger 4-6 ganger

per uke per uke

297 (24,7%)* | 86 (7,1%)*

755 (9,1%)* 108 (1,3%)*

1052 (11%) 194 (2%)

Daglig

94 (7,8%)*

83 (1%)*

177 (1,9%)

Totalt

1204
(12,6%)

8335
(87,4%)

9539
(100%)

Av de som oppgir god/svart god helse oppgir 1% daglig bruk av reseptfrie smertestillende

grunnet smerter i muskler og ledd , mens 7,8 % av de som angir dérlig/ikke helt god helse

angir det samme (Tabell 3). Denne forskjellen er statistisk signifikant. Blant de som angir

god/sveart god helse er det 88,7 % som angir at de sjelden eller aldri bruker smertestillende,

mens tilsvarende andel blant de som angir dérlig/ikke helt god helse er 60,4 %, ogsa en

signifikant forskjell.
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S. Diskusjon

Denne tverrsnittstudien finner at nesten 90% av ansatte i Forsvaret oppgir god/svert god
helse. Menn oppgir oftere god/svart god helse enn kvinner. Militaert ansatte oppgir bedre

helse enn sivilt ansatte. Den yngste gruppen oppgir bedre helse enn den eldste.

85% av Forsvarets ansatte oppgir aldri/sjelden bruk av reseptfrie smertestillende pa grunn av
plager i muskler og ledd. 3% av kvinnene oppgir daglig bruk av reseptfrie legemidler mot
smerter 1 muskler/ledd, mot 1,6% av mennene. Sivilt ansatte oppga mer forbruk av
smertestillende mot smerter i muskler og ledd enn militaert ansatte. Eldre bruker mer enn den
yngste gruppen. 88% av de som oppgir god helse oppgir sjeldent/aldri smerter i muskler og
ledd som medferer bruk av reseptfritt smertestillende, og kun 1% av disse oppgir daglig
forbruk. Av de som angir darlig helse er det 60% som oppgir sjeldent/aldri forbruk. 24%
oppgir forbruk 1-3 ganger per uke, mens 8% oppgir daglig forbruk.

Det er vist fra tidligere studier at kvinner oppgir generelt darligere helse enn menn (31).
Likevel viser studiene fra det norske Forsvaret at militeere kvinner oppgir lik helse som
militere menn gjor, men at det er forskjell mellom militeere kvinner og sivile kvinner (11).
Dette viser ogsd en amerikansk studie som viser at kvinner i det amerikanske militaere oppgir

bedre fysisk helse i forhold til sivile kvinner (32).

Kvinner bruker oftere enn menn reseptfrie smertestillende medikamenter grunnet smerter i
muskler og ledd. En studie om muskel og skjelettplager i Hordaland viser til at kvinner oppgir
mer plager med muskel og skjelettplager enn menn, og at menn var mer fysisk aktive enn
kvinner (33). Dette er motsatt i forsvaret, hvor kvinner oppgir mer fysisk aktivitet enn menn
(2). Studien viste ogsé at kvinner som var lite fysisk aktive, hadde gkt risiko for plager enn de
som var mer fysisk aktive (33). En norsk studie som ser pad om det er sammenheng mellom
ungdommens bruk av reseptfritt smertestillende og foreldres bruk viser at jenter 1
aldergruppen 13-15 har okt forbruk av reseptfritt smertestillende, okt prevalens av hodepine
og smerter. Om dette gjelder for kvinner i voksen alder er usikkert, men studien viser ogsa at
barn blir pavirket av foreldres forbruk (signifikant for de som oppgir lite forbruk) (34).
Kvinner har gkt tendens i forhold til menn 1 alle aldergrupper til bruk av reseptbelagte
smertestillende, viser en norsk studie om vanedannende smertestillende (35). Denne oppgaven
visert til samme funn som ved denne undersegkelsen om reseptfritt smertestillende

medikamenter.
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Forskjellen mellom ansettelse kan ha pavirkning pa smertestillendebruk, og kjenn kan ha ogsa
ha betydning pa dette. Kvinner er né i lik linje som menn inkludert i forstegangstjenesten.
Militert ansatte har haye krav til egen helse og er selektert i forhold til psykisk og fysisk
helse. Kvinner er likt som menn selektert og det er like forventinger til samme
arbeidsoppgaver. Oppgaven tar ikke for seg om det er mer krevende & vare ansatt i Forsvaret
som kvinner enn menn, og om dette kan ha innvirkning i reseptfritt smertestillendeforbruk
grunnet smerter i muskler og ledd. Det er studier som viser til at man pé bakgrunn av
selektering av mental og fysisk helse kan si at militeere kvinner og menn i utgangspunktet har
like god helse. Studien viser ogsa at militeere kvinner har bedre helse enn sivile kvinner (36).
Denne oppgaven tar ikke utgangspunkt i hvilke arbeidsoppgaver kvinner har i henholdsvis
sivil og militaer ansettelse. P& bakgrunn av at man ikke kjenner arbeidsoppgavene er det
vanskelig 4 utdype krav og belastning i forhold til menn. Smertestillendebruk kan veare
relatert til andre fysiske og psykiske drsaker som ikke kan knyttes til arbeidsstilling eller
oppgaver. En studie av Ba Joyce M. Wang viser til at kvinners helse ikke blir mer pavirket av
a vaere eksponert for krigssoner enn menns, men papeker ogsé at okt deltagelse blant kvinner

vil kunne gke faren for psykiske plager (37).

Denne oppgaven viser at militert ansatte rapporterer signifikant bedre helse enn sivilt ansatte
og at de har med okt behov for smertestillende for plager med muskel og ledd smerter. Dette
kan knyttes til at militert ansatte er noye selektert i forkant av ansettelse. Sivilt ansatte har
ikke samme selekteringen, og er dermed de som er mest lik den evrige befolkningen. De kan
vare ansatte som vanlige folk, slik som renholdere og kokker. Sivilt ansatte har ikke krav til
fysisk aktivitet i arbeidet. Den gkte smertestillendeforbruket grunnet smerter i muskler og
ledd blant sivilt ansatte kan vere knytte til forskjell i fysisk aktivitet blant sivilt og militert
ansatte. Aktivitet kan bade vere positivt i form av a ha helsefremmede gevinster, men man

kan ikke utelukke at smerter i muskler og ledd ogsd kan forekomme av fysisk aktivitet.

Det er jevn fordeling i ansettelse pa begge aldergruppene, 40 ar og yngre og 41 ér og eldre.
Denne undersegkelsen viser likevel signifikant forskjell mellom aldergruppene i forhold til
hvordan de oppgir egen helse, den yngste aldergruppen oppgir bedre helse og mindre forbruk
av smertestillende i forhold til den eldste aldergruppen. I aldergruppen 30-39 oppgir militere
kvinne nesten dobbelt sa ofte darlig/ikke helt god helse i forhold til militere menn i samme
aldergruppe, viser studien om kvinner helse i det norske Forsvaret (11). I samme undersegkelse
viser det seg at militere kvinner rapporterte mer muskel og leddplager enn militeere menn i

aldergruppen 40-60 ar (11). En undersgkelse om studenters medisinbruk pa UiO viser til at
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andelene studenter som bruker reseptfritt smertestillende medisin faller med ekende alder
(hvor populasjonen var mellom 19-36 ar). Studien viser til at de yngste hadde ekt forbruk i
forhold til de eldste studentene. Denne nedgangen i andel smertestilleforbruk med alderen er

tydeligst blant kvinnelige studenter (24).

I Forsvaret er pensjonsalderen for militaert ansatte 60 ar, men mange kan ogsa pensjonere seg
enda tidligere enn dette. Militaert ansatte kan maks vaere ansatte til de er 63 ar (38).
Pensjonsalderen for sivilt ansatte er normalt 67 &r med mulighet til & jobbe til man er 70 ar
(39). Ut i fra de ulike pensjonsalderen som praktiseres i Forsvaret kan man tenke seg at det er
fi av de som er i aldersgruppen 41 ar og eldre som er over 60 ar og militaert ansatte, mens at
de fleste over 60 ar da trolig er sivilt ansatte. Ved & bruke samme data men ved & endre
fordelingen av alderen ser man det er 195 personer som oppgir & vaere 61 ar eller eldre, hvor
de to eldste er 71 ar. Ved a se pa denne fordelingen kan man dermed tenke seg at en som er 71
ar og fortsatt er ansatt i Forsvaret vil vere sivilt ansatt og trolig oppgi sin helse som god/sveaert
god. De som er eldre en pensjonsalder kan man i utgangspunktet regne som sivilt ansatt, pa

bakgrunn av at det foreligger andre permisjonsregler i den sivile befolkningen i Norge.

Oppgaven tar for seg smertestillendebruk i forhold til egenrapportert helse. Det er tydelig at
det er storre forbruk av reseptfrie smertestillende medikamenter blant de som oppgir
dérlig/ikke helt god helse i forhold til de som oppgir god helse. En studie som tar for seg
medisinbruk blant studenter pa UIO viser til like funn, hvor det var ekt forbruk av
smertestillende medisiner hos studenter som vurderer sin helse som dérlig eller har reelle
plager somatisk i forhold til de som oppgir lite plager (24). En studie om kroniske smerter og
egenrapportert helse viser at daglig smerter har sterre innvirkning pd egenrapportert helse, og
ofte negativt, enn kronisk sykdom og alder har & si pd vurdering av egen helse (3). Samme
studie viser til at kronisk smerte og kroniske sykdommer har sterre innvirkning pa yngre

personer enn eldre pa hvordan de vurdere sin egen helse (3).
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Studiens styrker og svakheter:

Styrker: Styrker ved denne undersegkelsen er at den bruker en stor populasjon. Svarprosenten
i sparreundersgkelsen var 65% (2). Undersgkelsen inkluderer bade sivilt og militert ansatte.
Spersmal som er sendt ut til Forsvarets ansatte er designet til & kunne knyttes opp mot andre

studier, og disse sparsmalene brukes ogsa i andre undersgkelser, slik som CONOR og HUNT.

Svakheter:

Det er ulik kjonnsfordeling i Forsvaret. Ca. 80 av de som svarte var menn, dette gjor at kun
20% av svarene fra undersekelsen bygger pa kvinners svar. Dette gjor at vi i utgangspunktet
vil fa en skjev fordeling av kjenn om man skal sammenligne undersokelsen med den ovrige
befolkningen som har ca. 50% menn og kvinner. Det kan derfor resultere i at Forsvaret oppgir
mindre smerter enn gvrig befolkningen. Kvinner har ogsa ofte en annen oppfatning av smerte
enn menn, som bade kan sla positivt og negativt ut i forhold til smertestillendebruk. Studier
viser at kvinner ofte overvurderer smerte, mens menn har annen mate 4 vurdere smerte pa
som igjen da kan medfere at de oftere undervurderer smerte (40). Okt alder medferer ofte
okte smerter i muskler og ledd generelt, spesielt i forhold til slitasjeskader, og dette kan

medfore bdde okt forbruk av smertestillende og opplevelsen av dérligere helse (41).

Det er ogsa skjev fordeling pa militaert og sivilt ansatte som gjer at det her ogsa kan bli en feil
i tolkningen. Ca. 30% av populasjonen i undersokelsen er sivilt ansatte, og de resterende er
militaert ansatte. Det er med utgangspunkt i at studien har overvekt av militaert ansatte
vanskelig & overfore funn fra denne studien til gvrige befolkningen da den generelle
befolkningen er representert av sivilt ansatte her, og det er lav svarprosent i forhold til

militert ansatte.

Studien er basert pa hva deltakerne selv rapporterer. De kan bade overrapporterer og
underrapportere egen helse og de kan under-og overvurdere egen bruk av smertestillende i
forhold til smerter i muskler og ledd. Kvinner rapporterer generelt dérligere helse enn menn.
Tross at Forsvarets personell rapporterer god helse, viser ogsd Robyn Martins studie om
selvrapportert helse og BMI i det amerikanske militere at bade kvinner og menn
overrapporterer kvaliteten pa egen helse (40). P4 grunn av den subjektive vurderingen er det
ogsé knyttet sparsmal om kvaliteten pa slike sperreundersegkelser. Det er vist til usikkerhet
rundt egenrapportert helse i forhold til hva personer tenker om sin egen helse, og hvordan

enkeltpersoner definerer helse, ifolge en australsk studie. Den samme australske studien viser
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at 1 vurdering av selvrapportert helse er fysisk aktivitet en viktig dimensjon for om man

vurderer helsen som god eller darlig (42).

Studien viser heller ikke hvor mye smertestillende deltagerne bruker per uke eller per dag.
Det viser kun hvor ofte personen oppgir bruk av reseptfritt smertestillende grunnet plager i
muskler og ledd. Ut i fra dette kan man heller ikke si eksakt hva forbruker til Forsvarets

ansatte er. Det vi ser pa studien er i forhold hvor ofte deltagerne er plaget i lopet av en uke.

Arsakssammenheng mangler. Dette er en tverrsnittstudie, med data som kun gir informasjon
om antall. Undersekelsen gir oss ikke noe svar pd arsakssammenheng til forskjeller og
likheter mellom kjeonn, ansettelse og alder i1 forhold til egenrapportert helse og
smertestillendebruk, eller sammenheng mellom smertestillendeforbruk grunnet smerter i

muskler og ledd og hvordan man vurdere egen helse.
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6. Konklusjon

88% av Forsvarets ansatte oppgir god helse. Kvinner oppgir darligere helse og sterre forbruk
av reseptfrie smertestillende grunnet muskel og leddplager enn menn. Personer som er 40 ar
eller yngre opplever bedre helse og mindre bruk av smertestillende enn de som er eldre enn 40
ar. Sivilt ansatte oppgir darligere helse og mere plager med smerter i muskler og ledd enn
militaert ansatte 1 Forsvaret. De som oppgir darlig/ikke helt god helse oppgir ogsa signifikant
storre forbruk av smertestillende grunnet smerter i muskler og ledd. Blant de som oppgir god
helse oppgir 90% & sjeldent/aldri vaere plaget med smerter i muskler og ledd som medforer

bruk av reseptfritt smertestillende medikamenter.
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