Skirmbildsundersokning vid ett mentalsjukhus’

Av overlakare Enar Brandel, Kristinehamn

Hur stor ér tuberkulosmorbiditeten a ett men-
talsjukhus hir i landet? For ett tiotal ar sedan
var det oméjligt att kunna fa nagon uppfattning
om denna storleksordning, di nagon rontgen-
eller annan somatisk undersckning av det stora
flertalet patienter ej var mojlig pa grund av de-
ras mentala tillstaind med oro, aggressivitet, stu-
portillstand, bristande samverkan etc. Sedan de
nya psykopharmaca bérjat anvindas vid behand-
ling av psykoserna, finnas nu mojligheter for en
adekvat, somatisk undersokning av patienterna.
Nu kan praktiskt taget alla genomga skidmbilds-
undersokning, givetvis med undantag av dem,
som lider av svar kroppslig sjukdom, sa att de
ej kunna forflyttas ur sitt singlige.

Nutida skdrmbildsapparat (frontal- och sido-
bild i 70 mm-format) ir dven s konstruerad, att
patienten ej behover hindras av ev. klaustrofobi
och han har dven mojlighet att sitta under un-
dersckningen. Allt detta har bidragit till att nu
nira 100 %o av patienterna kunna undersckas.

Ar en sadan undersckning berattigad?

Vi vet, att tuberkulosmorbiditeten forskjuts till
allt hogre aldrar. Forr var lungtuberkulosen en
ungdomssjukdom, nu har den nistan blivit en
alderssjukdom. Mars detta ar var vid Renstrom-
ska sjukhuset 60 /o av patienterna mer dn 45 ar
gamla (3). A hirvarande mentalsjukhus dr ca
3090 av de intagna Sver 50 ar till stor del bero-
ende pa det hoga antalet mentala alderssjukdo-
mar. Medelaldern for nirvarande av patienterna
pé ett par kvinnliga avdelningar dr 77—78 ar.

Bland de yngre patienterna och de i medelal-
dern finns ett visst inslag av utlinningar, frimst
da finnar. The-morbiditeten bland utldnningarna
hir i landet dr mer dn dubbelt sd stor som hos
genomsnittsbefolkningen ca 1,6 %/o mot 0,72 %o.
Arbetsanstillda utlinningar okar for varje ar

1) Frén den internmedicinska vérden,
sjukhus, Kristinehamn.

Mariebergs

12

hir i landet — under det sista aret en 6kning av
7.531 — hela antalet var 1961 i oktober
122.858. All utlindsk arbetskraft dr ej under-
sokt med avseende pa lungsjukdomar, och manga
av dem har sannolikt en latent lungtuberkulos,
som si smaningom kan progrediera, kanske del-
vis beroende pé hart arbete och inadekvat na-
ringstillstdnd. Som exempel kan nidmnas frén
detta ldn, att under 1959 intogs a centralsanato-
riet i Arvika 7 finska medborgare med aktiv tu-
berkulos (4) och foregdende ar konstaterades a
hirvarande sjukhus ett fall av cavernds lungsot
hos en alkoholiserad psykopat fran Finland. Det-
ta ir ej ett problem endast for vart land. Emer-
son, P. et al. (2) har undersokt personal vid
restauranger i Soho, en stadsdel centralt i Lon-
don. Han fann bland immigranterna dubbelt sa
stort antal med aktiv tuberkulos som bland de
infédda. Frekvensen av nimnda sjukdom bland
kineserna visade en skrimmande hog siffra
53,8 %00, dvs. mer dn 50 med pagaende tuber-
kulos pé tusen antal undersckta.

Som tidigare nimnts drabbar tuberkulosen
ménniskor i de hogre dldrarna och den aterfinns
framfor allt bland min 6ver 45 &r, speciellt hos
ethyliker och psykopater (3). Alkoholskadade
manliga patienter utgor en stor procent av dem,
som vérdas pa ett tuberkulossjukhus. Holmdahl
(3) har inventerat patientmaterialet vid lungkli-
niken, Renstromska sjukhuset i mars 1961 och
konstaterade da, att 24 av de 69 manliga patien-
terna aterfanns i nykterhetsnimndens register
(sic!). Likartade forhdllanden rader inom men-
talsjukvarden. Sedan den 1 oktober 1955 har
antalet intagna ethyliker successivt okat vid men-
talsjukhusen. Ungefir var fjirde nyintagen man-
lig patient vid en avdelning & hérvarande sjuk-
hus dr alkoholskadad. Det foreligger alltsa
manga skil for att en allman skdrmbildsunder-
sokning vid ett mentalsjukhus ar berittigad.




Maj 1960 foretogs en skarmibldsundersok-
ning, omfattande patienter och personal vid Ma-
riebergs sjukhus. Givetvis undersoktes ej sadana,
som stod under kontroll & centraldispensiren el-
ler nyligen hade fatt sina lungor rontgenfotogra-
ferade.

Antalet undersokta: 1.621.

Antalet kontrollfall: 105.

Nyupptickta fall av aktiv lungtuberkulos: 12.

Tbe. suspekta fall i behov av observation: 6.

Inaktiv thc., betydelselosa el. helt neg. fall: 47.

Hjirtsjukdomar, tumoérer, sarcoidos, ospec.

fibroser, infektioner: 30.

Oként resultat “vagrare”: 10.

Ca 97 %o av patienterna kunde deltaga och ca
90 %o av de anstillda undersoktes.

Av de 12 nyupptickta fallen av lungtuberku-
los var det 2 kvinnor och 10 man, 7 mer dn 50
ar gamla. Tuberkelbaciller pavisades i 8 fall i
magskoljvitska. Nagon pataglig destruktiv lung-
process kunde ej konstateras i nagot fall. (Ett
fall, som vid undersckningen ansags vara inak-
tiv, har 1'/2 &r senare visat progress med bacil-
ler i magskoljvitska.)

Antalet nyupptickta fall av aktiv lungtuberku-
los var 12. (Forf. borser fran det ”lakta” fallet)
dvs. 7,4 % o0. Wijkstrom (6) har sammanstallt re-
sultatet av skdarmbildsundersokningar aren 1953
—-1958 och fann da, att 1,37 %00 av de under-
sokta hade aktiv lungtuberkulos. Bauer (1) har
motsvarande siffra 1,98 %o0. Forf:s morbiditets-
frekvens ar dock ej helt jamforbar med den fran
allmén skdarmbildsundersokning bland genom-
snittsbefolkningen beroende pa en del faktorer,
som omnamnts.

Vidare uppticktes ett fall av benign lymfo-
granulomatos och ett fall av intrathoracal tumor
(thymom), bdda fallen bland personalen. Vidare
konstaterades ett par fall av hernia diaphracma-
tica, ett flertal hjartsjukdomar och ospec. lung-
sjukdomar av infektiés natur eller “rester” av
dylika sjukdomstillstand.

Vid en allmin skb-undersokning dr den storsta
gruppen positiva fynd andra intrathoracala sjuk-
domar in tuberkulos. (1) Sa var icke fallet vid
denna undersokning utan de flesta positiva fyn-

den utgjorde fall med lungforindringar med
storsta sannolikhet beroende pa “’inaktiv” tuber-
kulos.

A hirvarande sjukhus dr 590 anstillda, som
niamnts deltog ca 90 %o i undersokningen. Bland
personalen konstaterades endast 1 fall av aktiv
lungtuberkulos. Siffran later ej avskrickande.
Men vid de s. k. punktformade skdrmbildsunder-
sokningarna dvs. de som exempelvis foretagits
pa grund av nyupptickt tuberkulos bland patien-
terna pa ndgon avdelning — sddana undersok-
ningar har foretagits 6 ganger sedan oktober
1959 — har ytterligare 6 fall av pagaende lung-
tuberkulos antraffats. Man maste konstatera, att
det dr en hog siffra. De sammanlagda fallen (7
st.) utgjordes av 4 kvinnor och 3 min, i aldern
31—57 ar. Dessbittre var de tuberkuldsa for-
indringarna ej av allvarlig karaktir. En hade
dock misstankt cavern och tbe.-férdndringar i en
huvudbronch och baciller pavisades i magskolj-
vitskan. For alla 7 fallen ansags indikation fore-
ligga for vard a lungklinik.

I 4 av fallen kunde man ej utesluta, att sjuk-
domen adragits under arbetet a sjukhuset.

Tuberkulosmorbiditeten bland de anstillda ar
sidledes hog. Detta dr ett problem, som kanske ej
ront den uppmérksamhet, som fortfarande ér be-
fogad.

Visserligen har Medicinalstyrelsen sedan 1943
foreskrivit, att tuberkulinnegativ person ej far
borja sin anstillning vid mentalsjukhus, férran
BCG-vaccination utforts och vederbérande blivit
tuberkulinpositiv efter vaccinationen. Man anser
da, att vaccinationen givit skydd mot ev. exogen
the.-smitta. Pa grund av brist pa arbetskraft har
Medicinalstyrelsen medgivit undantag fran den-
na bestammelse.

Nu far en person anstillas efter skedd BCG-
vaccination, och innan tuberkulinpositivitet in-
tritt under forutsittning att vederborande ej
placeras & avdelning, dir tuberkulésa vardas.
Men pa vilka avdelningar finnas ej tuberkulésa?
Omojligt att besvara den fragan, da patienterna
vid intagningen ej far sina lungor rontgenfoto-
graferade. Som nimnts intagas allt flera ald-
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tan” forekommer fortfarande. Personalen ér gi-
vetvis thc-exponerad pa vilken avdelning den én
arbetar fast i mer eller mindre grad. Dessbiittre
ar det nu ganska ovanligt, att de nyanstillda fo-
rete negativ tuberkulinreaktion. Bland alla dessa
— det stora flertalet vikarier — var det endast
19 som aren 1960 och 1961 BCG-vaccinerades.
Av dessa var 18 kvinnor och endast en man, de
flesta i dldersgruppen 20—30 ar. Visserligen an-
stills det ca 50 /0 mer kvinnor dn min, dock ir
det en anmarkningsvird skillnad mellan antalet
tuberkulinnegativa kvinnor och man.

Varfor ar det nu Gervigande kvinnor i den
aldersgruppen, som dr tuberkulinnegativa?
Stahle, 1. et al (5) har papekat foljande: Min-
nen tuberkulinprovas ev. BCG-vaccineras sista
gangen vid 19-arsaldern (vpl. monstring) under
det att kvinnorna undergar samma provning sis-
ta gingen vid 14-arsaldern (sista skolaret). Om
man berdknar, att tuberkulinnegativitet intrider
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ning att exogen tbhc-infektion ej skett, dr det san-

5 ar efter BCG-vaccinering under forutsitt-

nolikt, att man i 20—30-arsaldern bor ha pro-
centuellt fler tuberkulinnegativa kvinnor dn min.
Det finns alltsa stiandigt en viss grupp bland de
sjukhusanstéllda, som har en stor mottaglighet
for tbe.-infektion.

Genom de skdrmbildsundersokningar, som fo-
retagits, under de sista 2 dren a hirvarande sjuk-

hus har synnerligen hog tuberkulosmorbiditet
konstaterats bland patienter och personal.

Vilka atgirder kan nu limpligen ifragakomma
for att nedbringa denna morbiditet? Smittkillor-
na finnas tydligen bland de nyintagna patienter-
na med oupptickt eller misskétt the. En skb-un-
dersokning av samtliga vid intagningen skulle av-
sloja dessa och effektiv utredning och behandling
kunde omedelbart igangsittas. (Enbart en ront-
gengenomlysning kan ej anses tillforlitlig.) Vi-
dare kunde man da, vid placeringen av patien-
terna pa avdelningarna, taga hinsyn till deras
sjukdom och foretaga atgirder for att smittoris-
ken skulle bli den minsta mojliga. All personal
vid sjukhuset skulle minst en gang arligen ge-
nomgd skb-undersokning, da kontakt med tu-
berkulossjuka patienter trots ovannimnda fore-
tagna atgirder givetvis aldrig kan uteslutas, och
mojligheten av infektion fran andra miljoer trots
allt dven maste hallas i atanke.
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