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| Tierp har genomforts en efterundersokning av
ett urval av de personer som vid en halsokon-
troll visade sig ha ett forhojt blodtryck. Syftet
har varit att belysa hur utredning och behand-
ling av den nyupptackta hypertonin har skett
samt i vilken utstrackning behandlingen skotts
av allmanlakare resp specialister.

| denna artikel redovisas resultaten av Lars
Irnell, overlakare vid Samariterhemmets sjuk-
hus, Uppsala, Kurt Pick, specialistlakare i in-
vartesmedicin vid héalsocentralen i Tierp och
Bjorn Smedby, docent vid socialmedicinska in-
stitutionen, Akademiska sjukhuset, Uppsala.

Tidig upptiackt och adekvat behandling av hogt
blodtryck ar en viktig uppgift for den forebyggande
medicinen inom ramen for den sekundéra preven-
tionen. Tidigare populationsstudier har visat att
méanga personer hos vilka hypertoni upptacks inte
far tillfredsstillande utredning, behandling eller
blodtryckssiankning av olika skl (Eriksson 1978.
Hilsokotrollutredningen 1977.

Den allmanna halsokontrollen

Sedan 1964 har man i Uppsala lan haft periodiskt
aterkommande allméan hélsokontroll av den vuxna
befolkningen innefattande anamnestiskt fragefor-
mulir, skarmbild, blodtrycksmétning och vissa la-
boratorieundersokningar (Hillerdal & Irnell 1969).
Liakare deltar ej i den primdra undersokningen men
bedOmer resultaten.

Som ett led i denna verksamhet foretogs ar 1971
en hilsokontroll av invanarna i aldern 15 ar och
darover i Tierps kommun. Tierp ar en landsbygds-
kommun med cirka 21000 invéanare med centralor-
ten Tierp med 5000 invanare. Cirka 70 procent av
de kallade kom till undersokningen. Bland de under-
sOkta uppmattes hogt blodtryck hos totalt 609 per-
soner, vilket motsvarade 5,3 procent av alla under-
sokta.

De kriterier som anvénts for bedomningen av
blodtrycket utgér fran diastoliskt tryck i liggande
stallning och fran patientens alder. For personer
under 30 ar accepterades diastoliskt tryck under 100
mm, i aldern 30—49 ar under 105 mm och for perso-
ner i aldern 50 &r och daréver under 110 mm. Perso-
ner som lag pa eller 6ver de angivna griansvirdena
erholl skriftlig uppmaning att vinda sig till likare
for kontroll av blodtrycket sivida det inte klart
framgick av de vid halsokontrollen insamlade anam-
nesuppgifterna att patienten redan stod under be-
handling for hogt blodtryck.

Efterundersokningen

Ar 1974, tre ar efter den allméinna hélsokontrollen,
genomfordes en efterundersokning av ett urval av
de personer som vid hélsokontrollen hade haft ett
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hogt blodtryck. Studien syftar till att belysa

— om upptéackten av hogt blodtryck ledde till lakar-
kontroll

— hur utredningen av fallet skedde

— om behandlingen under trearsperioden varit kon-
tinuerlig och givit tillfredsstéllande resultat

— i vilken utstrackning behandlingen skotts av all-
ménlikare resp specialister och eventuella skill-
nader i utredning och behandlingsresultat mellan
dessa bada lakarkategorier.

Resultatet fran landstingets hélsoundersokning
1971 fanns bevarade i form av magnetband dér bla
personidentitet och blodtrycksvérden angavs. Med
detta registerband som utgangspunkt lokaliserades
181 personer boende i centralorten Tierp som upp-
fyllde de tidigare namnda kriterierna for att f& upp-
maning till lakarkontroll. Genom avstamning mot
de aktuella befolkningsuppgifterna fran april 1974
konstaterades att 169 av de 181 personerna fortfa-
rande var bosatta i det aktuella omradet. 12 perso-
ner var doda eller utflyttade.

Dessa 169 personer inbjods per brev till en efter-
undersokning vid Tierps hélsocentral. Av de kalla-
de infann sig 146 till undersokningen, vilket motsva-
rar 86 procent. Efterundersokningen drabbades sé-
lunda av ett forhallandevis litet bortfall.

Efterundersokningen genomfordes av invartes-
medicinsk specialist (KP) med anvindning av ett
standardiserat frage- och undersokningsformulir.
Bedomningen av utredning och terapiresultat har
skett gemensamt av forfattarna som ocksé granskat
journalmaterialet i tveksamma fall.

Kvarstaende hogt blodtryck

Av de 146 efterundersokta hade i 106 fall det hoga
blodtrycket upptiackts forsta gangen i samband med
halsokontrollen 1971 (tabell 1). De nyupptackta fal-
len utgoér 73 procent av samtliga efterundersokta.
For 37 personer (25 procent) gillde att de redan
tidigare kande till sin hypertoni.

I 16 fall av de 146 efterundersokta foranledde
hilsoundersokningens fynd ingen ldkarkontroll. 13
av dessa personer uppger att de av olika anledning-
ar inte foljde uppmaningen till likarkontroll. De
kande sig friska, struntade i meddelandet, var radda

436

Tabell 1. Personerna i uppfoljningen fordelade efter sdittet
for upptickt av hogt blodtryck

Sitt for Antal Procentuell
upptackt personer fordelning
Vid allménna hélso-

kontrollen 1971 106 73
Tidigare kand 37 25
Uppgift saknas 3 2

Total 146 100

att soka lidkare. Endast tre personer uppger att de
aldrig erholl ndgot besked om det hoga blodtrycket.

Vid efterundersokningen kunde konstateras att
65 personer, d vs 45 procent av de efterundersokta,
fortfarande hade blodtrycksviarden som Gversteg de
gransvirden for diastoliskt blodtryck som anvindes
som Kkriterier vid hilsoundersokningen. Andelen
personer som vid efterundersokningen hade hoga
blodtrycksvirden framgér av tabell 2, dar en upp-
delning av materialet skett efter Alder. Hogsta ande-
len med kvarstaende hogt blodtryck finns i &lders-
gruppen 65—74 ar. Det framgér ocksé av tabellen att
for samtliga under 65 &r var andelen med bestdende
hogt blodtryck 39 procent och for alla i &ldern 65 &r
och déarover 49 procent.

Gruppen som visar sig ha kvarstdende hogt blod-
tryck bestéar dels av personer som aldrig fatt nagon

Tabell 2. Andel personer som vid uppfoliningen hade blod-
tryck som oversteg kriterierna efter alder.

Alder Antal Med hogt blodtryck vid
efter- uppfoljningen
undersokta

Antal Procent

16—44 3 1 33

45-54 20 7 35 } 39

55-64 46 19 41

65-74 50 26 52 !

75— 27 12 44 } 3

Total 146 65 45

Hogsta andelen med kvarstaende hogt blod-
tryck finns i aldersgruppen 65—74 ar.




behandling eller som avbrutit pabdrjad behandling,
dels av personer som trots pagdende behandling ej
natt normala blodtrycksviarden.

Bedomning av utredning och terapi

P4 basen av anamnesuppgifter insamlade vid efter-
undersokningen och journalmaterial som fanns till-
gangligt gjordes en bedomning av den initiala utred-
ningen. Av tabell 3 framgér att den initiala utred-
ningen omfattade forutom urinprov bade EKG och
hjart-lungrontgen for 62 procent av samtliga efter-
undersokta. Andelen med pa detta siatt definierad
utredning var hogst i aldersgruppen 65—74 ar och
lagst i aldern 45—54 ar.

Av de bedomningar som gjordes av patientens
terapi skall har endast redovisas i vilken utstrack-
ning terapiresultatet bedomdes som tillfredsstéllan-
de vid efterundersokningen. Vi utgick da fran det
diastoliska blodtrycket i liggande och tillampade
samma gransvarden som vid hilsokontrollen. Till-
fredsstillande behandlingsresultat anser vi ha fore-
legat om normala blodtrycksviarden uppnatts. I en-
staka fall klassificerade vi resultaten som tillfreds-
stillande trots kvarvarande forhgjt blodtryck, om
en malmedveten och aktiv terapi pagick. (Aven pa-
tienter som avbrutit behandlingen har i vissa fall
raknats in i gruppen med tillfredsstillande behand-
lingsresultat, namligen om deras blodtryck vid ef-
terundersokningen inte Oversteg de angivna grins-
vardena.)

Det terapeutiska resultatet har bedomts som till-
fredsstéllande for 58 procent av samtliga efterun-

Tabell 3. Initial utredning samt behandlingsresultat efter
alder.

Alder Antal Initial utredning Behandlings-
efter- omfattande EKG resultat bedomt
undersokta och hjart-lung-  som tillfreds-

rontgen stallande
% %

16—-44 3 67 67

45-54 20 50 85

55-64 46 59 63

65-74 50 72 56

75— 27 56 70

Total 146 62 58

dersokta (tabell 3). Har inkluderas da dven vissa fall
som icke fatt ndgon behandling alls. Andelen med
tillfredsstillande behandlingsresultat véxlar i olika
aldersgrupper.

Av de 146 efterundersokta patienterna hade 14 ej
fatt ndgon behandling alls under observationstiden.
For 4 av dessa gillde att de vid ldkarkontrollen
befunnits ha normalt blodtryck. Bland de resterande
10 finns patienter bade med och utan hypertoni och
orsaken till att denna grupp ej fatt nadgon behandling
ar att de av skilda skal aldrig kom till lakarkontroll.

Behandlande lakare

Om vi begriansar bedomningen till de 132 personer
som sélunda fatt nAgon behandling finner vi de re-
sultat som framgér av rabell 4, som visar hur stor
andel av de behandlade patienterna som vid efter-
undersokningen hade blodtrycksvéirden som dver-
steg screening-kriterierna for hypertoni. En uppdel-
ning har darvid skett med hédnsyn till vilken typ av
lakare som svarat for patientens vard. Vid denna
uppdelning har patienter som skotts av bade allmén-
lakare och specialist redovisats sdsom behandlade
av specialist. Specialistgruppen omfattar bade spe-
cialistlakare i 6ppen vard och likare vid sjukhus-
mottagning. I tva fall saknas uppgift om behand-
lande ldkares status.

Tabell 4. Andelen personer som vid uppfoliningen hade
blodtrvck som oversteg kriterierna efter typ av behand-
lande likare.

Typ av lakare Antal Med hogt blodtryck
personer vid uppfoljningen
%
Allménlakare 104 32
Specialist 26 35
Total 132 48

! Inkluderar 2 fall dar uppgift om liakare saknas.

Det terapeutiska resultatet har bedomts som
tillfredsstdllande for 58 procent av samtliga
efterundersokta.




Klara skillnader foreligger mellan allmdnli-
kare och specialister bade med avseende pa
utredningens omfattning och det terapevtiska
resultatet.

Det framgar av tabellen att 48 procent av de 132
patienterna hade kvarstdende hogt blodtryck vid
efterundersokningen. Andelen med kvarstdende hy-
pertoni ar storre bland patienter skotta av allmanla-
kare. Dar var andelen med kvarstdende hypertoni
52 procent mot 35 procent bland patienter skotta av
specialist.

Uppgifter om den initiala utredningens omfatt-
ning och det terapeutiska resultatet framgar av ta-
bell 5. Den omfattar endast de 132 patienter som fatt
nagon behandling och som darfor i princip kunnat
klassificeras med avseende pa ldkartyp. Klara skill-
nader foreligger mellan allmdnliakare och specia-
lister bidde med avseende pa utredningens omfatt-
ning och det terapeutiska resultatet. Néstan alla
patienter som behandlats av specialist har initial
utredning inkluderande badde EKG och hjart-lung-

Tabell 5. Initial utredning samt behandlingsresultat efter
typ av behandlande likare.

Typ av Antal Initial Behandlings-

liakare personer utredning om- resultat bedomt
fattande EKG som tillfreds-
och hjart- stallande
lungrontgen
% %

Allmin-

lakare 104 58 50

Specialist 26 96 81

Total' 132 65 55

' Inkluderar 2 fall dar uppgift om lakare saknas.

Den sammanfattande bedomningen av utred-
ning och behandlingsresultat visar att manga
patienter inte utretts pa ett tillfredsstdillande
sdtt eller inte fatt en behandling som gett till-
fredsstdllande resultat.

rontgen medan detta bara géller for 58 procent av
allmanldkarnas patienter. Det terapeutiska resulta-
tet ar ocksa battre for specialisternas patienter an
for allmédnldkarnas enligt de tidigare namnda Krite-
rierna.

Nagra slutsatser

Aven om denna studie #r begrinsad s& understryker
den att manga personer med hogt blodtryck upp-
tacks forst genom en hélsokontroll. Hur stor andel
de nyupptickta fallen utgor av samtliga hyperto-
niker i Tierp kan vi p& basen av denna undersokning
inte ange. Det beror bl a p4 att hialsokontrollen 1971
var belastad med ett bortfall pa cirka 30 procent,
vilket erfarenhetsmassigt innefattar manga personer
som redan gar pa regelbunden ldakarkontroll for
langvarig sjukdom och darfér inte infinner sig till
hilsokontrollen. Dartill kommer att avgransningen
av undersokningsgruppen med hjilp av det vid hil-
sokontrollen registrerade blodtrycket utesluter de
personer som visserligen har blodtryckssjukdom
men som tack vare pagiende behandling inte
overskred de faststallda
kontrollundersokning.

gransvardena  for

Den sammanfattande bedomningen av utredning
och behandlingsresultat visar att ménga patienter
inte utretts pa ett tillfredsstéllande satt eller inte fatt
en behandling som gett tillfredsstiallande resultat.
De skillnader som foreligger i dessa avseenden mel-
lan patienter som behandlats av allmanldkare resp
av specialister paverkas i viss man av olikheter
mellan patientgrupperna med avseende pa &lder och
sjukdomens svéarighetsgrad. Trots att specialistla-
karna genomsnittligt kan formodas ha ett svarare
klientel har de uppnétt visentligt béttre terapeutiskt
resultat.
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