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Statens helseundersokelser og Tromse
Egil Arnesen

BAKGRUNN

Etter 2. Verdenskrig okte arteriosklerotisk hjertesyk-
dom eksplosivt i Vest-Europa og USA, endog slik at
middellevetiden for menn sank. Internasjonalt hadde
blant andre “Framingham-undersekelsene”, ”Whitehall
study” og ’Seven countries study” satt fokus p& serum-
kolesterol, blodtrykk og reyking som de tre viktigste
forklaringsvariablene for denne epidemien og en for-
sokte 4 redusere nivéet av disse faktorene for & redu-
sere sykeligheten. I lapet av 1970-4rene ble det klart at
epidemien ikke lenger hadde samme kraft, og begynte
sakte & avta.

Norge skilte seg ikke ut fra denne trend. Imidlertid
kunne en konstatere at det var betydelige forskjeller i
dedelighet av arteriosklerotisk hjertesykdom mellom
fylkene og at disse okte i lapet av 1960-arene. I analy-
sen av dedelighetsforholdene i fylkene i perioden
1964-67, viser Statistisk Sentralbyré (1) at forskjellene
i dedelighet mellom fylkene er betydelig. Figur 1 viser
at Nord-Norge sammen med Oslo og Bergen, de to
starste norske byene, hadde hoyest mortalitet av arte-
riosklerotisk hjertesykdom, mens Hedmark, Oppland
og Sogn og Fjordane hadde lavest. Dette var den er-
kjente situasjon da planleggingen av Oslo-undersgkel-
sen startet pa initiativ av Paul Leren. Denne studien ble
mal for de senere hjerte-karstudier i Norge. Kjell
Bjartveit har i sin avhandling beskrevet andre hjerte-
karepidemiologiske studier i Norge som var gjort pa
dette tidspunkt (2).

Fylke
Sogn og Fordane
Oppland
Hord-Trendelag
Hedmark
Aust-Agder
Buskerud
Akershus
Hordaland

Ser-Trendelag

Horge
Vest-Agder
Vestfold

Rogaland
Pstfold
Telemnark
Hordland

Oslo

Bergen

Troms

Finnmark

100 120 140

Norge=100 Kilde: SSBE 1969

Figur 1. Aldersjustert dedelighet for ateriosklerotisk hjertesykdom
etter fylke. Menn i alderen 40-69 &r. Norge 1964-1967.
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1 1971 ble det forste norske professorat i epidemio-
logi og medisinsk statistikk opprettet. Det skjedde ikke
i Oslo, Bergen eller Trondheim, men i Tromseg hvor
det tredje medisinske fakultet var vedtatt opprettet av
Stortinget 1 1968. Béde organiseringen av fakultetet og
den medisinske studieplan var radikalt forskjellig fra
hva som fantes ved de andre fakultetene i Norge. Den
ideologiske basis for fakultetet var nedtegnet i studie-
planen for legestudiet (3) og MaAlsettingskomiteens
innstilling (4) og framhevet onsket om at forskningen
skulle vaere landsdelsrelevant og ta utgangspunkt van-
lige folks problemer.

Knut Westlund ble tilsatt i professoratet i epide-
miologi og medisinsk statistikk. Han kom ikke fra
noen universitetsstilling, men fra Livsforsikrings-
selskapenes Medisinsk-statistiske institutt lokalisert pa
Ulleval sykehus. Derfra hadde han drevet omfattende
epidemiologiske studier, ogsd innen hjerte-karepide-
miologi, og veiledet mange av de som hadde gjennom-
fort klinisk epidemiologiske undersgkelser i Norge et-
ter 1950-&rene. Han var med i planleggingen av Oslo-
undersgkelsen.

Da han kom til Tromsg, tok professor i indremedi-
sin Arne Nordgy, initiativet til en hjerte-karscreening i
Tromse. Westlund var med i planleggingen og serget
for at den ble gjennomfort etter samme mal som Oslo-
undersogkelsen. Prosjektet passet som hénd i hanske til
kravet om & ta opp og preve & gjore noe med et medi-
sinsk problem som folk i landsdelen mente var viktig.
Videre var det et omrdde som internasjonalt var omfat-
tet med stor interesse. Davarende universitetslektor
Dag Steinar Thelle og stipendiat Olav Helge Forde
fikk oppdraget med & foreta den praktiske tilretteleg-
ging og gjennomfering (5).

SAMARBEIDET MELLOM INSTITUTT FOR
SAMFUNNSMEDISIN (ISM) OG STATENS
SKJERMBILDE-FOTOGRAFERING (SENERE
OMD@PT TIL STATENS HELSUNDERSOKEL-
SER (SHUS)) STARTER

Mens planleggingen av Tromseundersgkelsen var i
gang, tok fylkeslegen i Finnmark, Kolbjern Oygard,
opp spersmalet om ikke den heye hjerte-karsykelig-
heten i Finnmark burde medfere at en introduserte et
forebyggende program i Finnmark. Det forebyggende
programmet tok utgangspunkt i det program som
tidligere distriktslege Anders Forsdahl (pd davarende
tidspunkt amanuensis, senere professor) hadde gjen-
nomfert i Bugeynes i Finnmark (6,7). Universitetet i
Tromse stottet sgknaden. Det ble nedsatt en styrings-
gruppe med representanter for Statens skjermbilde-
fotografering, Universitetet i Tromse og Fylkeslegen i



34

Finnmark for & lage protokoll for undersekelsen og
senere oppfelging av screeningundersekelsene. Statens
skjermbildefotografering skulle gjennomfere screenin-
gen og ha sekretariatsfunksjonen for undersgkelsen.
Flere detaljer om dette i forordet til ISM skriftserie nr.
58 (8). Statens skjermbildefotografering hadde né en
”pakke” for forebygging av hjerte-karsykdommer, og
dette ble etter hvert “’solgt ” som et helsetilbud. Det ble
utarbeidet informasjonsmateriale til befolkningen og
til de leger som skulle foreta oppfelging av enkelt-
pasienter, men dette er beskrevet i andre artikler og jeg
gér ikke naermere inn pé det.

Selv om den formelle styringsgruppa var liten (An-
ders Forsdahl, Kjell Bjartveit og Kolbjern Oygard),
deltok vi “menige” fra ISM i diskusjonene pa metene.
Som regel kom man til enighet uten for stor opp-
hisselse. Men da vi forslo at en skulle sperre om bruk
av p-piller, sa Statens skjermbildefotografering kontant
nei. Man mente at spersmailet var sensitivt og at det
ville g& ut over frammete. Forst etter at vi hadde brukt
det uten problem i Tromseundersgkelsen i 1979-80,
ble det akseptert som en opplysning som kunne samles
inn.

SAMARBEIDET FORSTERKES

Ved ISM s& vi at hjerte-karundersekelsene som
Statens skjermbildefotografering gjennomforte var vel
standardiserte og profesjonelt utfort. Vi var derfor ikke
i tvil om at neste Tromseg-underseokelse skulle forega i
nert samarbeid med dem. I 1979-80 foregikk den
andre Tromsegundersgkelsen, og mer enn 16000 ble
undersekt. Vi var lettet over & slippe & bygge opp egne
screeningteam og overlot det vesentlige av primer-
screeningen til Statens skjermbildefotografering supp-
lert med eget personell og eget laboratorium.

Ved alle de senere undersgkelsene, dvs i 1979-80,
1986-7, 1994-5 og i 2001, har derfor Statens skjerm-
bildefotografering (senere SHUS) veart brukt til pri-
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marscreening av befolkningen, og vi har supplert med
egne tilleggsundersokelser. Vi ville ikke klart & gjen-
nomfere undersegkelsene med det omfang de har fatt,
uten samarbeidet med SHUS. Vi er vel ogsé sikker pa
at SHUS lerte noe av samarbeidet med oss, og de fikk
en lojal alliert ndr det gjaldt diskusjonen med myn-
dighetene om midler til institusjonen. Vi har ogsa sam-
arbeid med SHUS i helseundersekelser pa Svalbard
9).

Utover i 1990-adrene kom det mer langsiktige og
forpliktende samarbeidet i forbindelse med etablerin-
gen av "COhort NORway” (CONOR) hvor Tromse-
undersegkelsen inngikk som forste delkohort i 1994-95,
og vi etter hvert fikk kohorter fra Nord-Trendelag,
Hordaland og Oslo. For ferste gang hadde vi etablert et
systematisk langsiktig samarbeid med utgangspunkt i
felles epidemiologiske data. De epidemiologiske mil-
joene i Oslo, Bergen, Trondheim og Tromse hadde fatt
en felles plattform, samtidig som vi hadde lokal
styringsrett over egne data. Etter dette har samarbeidet
vert formalisert og relativt systematisk. Opprettingen
av FUGE-plattformen har vert et forelopig heyde-
punkt for arbeidet.

DET VIDERE SAMARBEID

Etableringen av Nasjonalt folkehelseinstitutt medforte
at Statens helseundersegkelser forsvant som selvstendig
organisasjon. CONOR-samarbeidet fortsetter inntil vi-
dere, men SHUS er delt opp og vi frykter at dets
spesialkompetanse kan desintegreres og snart kan bli
borte. Vi er forpliktet til & fortsette samarbeidet i
FUGE-plattformen, men ledelsen av Folkehelseinsti-
tuttet har et annet syn pd samarbeidet mellom de
epidemiologiske miljgene enn det vi har utenfor Oslo-
gryta. Hvordan Folkehelseinstituttet vil prioritere og
videreutvikle den kompetanse SHUS hadde til & gjen-
nomfere befolkningsrettete epidemiologiske studier,
vil veere avgjerende for samarbeidet i framtida.
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