Sigurdur

Sigurdsson
1903-1986

1915-24

1925-34

1975-1984 / BERKLAVEIKI

Um berklaveiki 4 Islandi

Laknabla0io 1976; 62: 3-50

Sogulegt yfirlit

Allt virdist benda { pa 4tt ad berklaveikin hafi borist
til landsins 4 landndmsold. Pannig telur J6n Steffen-
sen ad Otvired einkenni um berklaveiki (spond. tub.
lumbal.) hafi fundist { einni beinagrind er grafin var
upp ur grafreit ad Skeljastodum 1 Pjérsardal arid 1939
(54). Ennfremur telur sami hofundur mjog sennilegt
a0 einkenni berklaveiki (tub. sacroiliacae) hafi fund-
ist { annarri beinagrind dr sama grafreit, p6 eigi telji
hann petta fullsannad. Hér var alls um 55 heillegar
beinagrindur ad reda og auk pess einstok bein sem
getu verid dr 11 beinagrindum fullordinna { vid-
bét. Er nd talin svo til full vissa fyrir pvi ad byggd
st, er grafreitur pessi tilheyrdi, hafi lagst { ey0i 4rid
1104 (79, 52, 117) pé6 S. Pérarinsson hafi { fyrstu tal-
i0 liklegt ad eyding dalsins hafi ordid um aldamétin
1300 (115, 116). Sé petta rétt og jafnframt tekio tillit
til pess ad hér var eigi um stéran grafreit ad reda og

Grein bessi var ritud ad mesu leyti medan ég hafdi enn 4 hendi
embztti berklayfirleknis, en pvi starfi gegndi ég til arsloka 1973.
Ner hin pvi adeins fram til loka sjounda aratugsins. S. S.
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ennfremur hlutfallsins milli beinaberkla og lungna-
berkla metti dlykta ad tidni sjukdémsins hafi eigi
verid litil { pessari sveit 4 peim stutta tima sem graf-
reiturinn hefur verid i notkun. A hinn béginn verdur
ekkert med vissu fullyrt um tioni sjikdémsins { land-
inu 6llu 4 pessum tfma né um nzastu aldir. Pad bidur
frekari rannsékna. Ekkert verdur hér fullyrt um hvort
beinagrind sd er grafin var upp ur grafreit islensku
nylendunnar ad Herjolfsnesi i Grenlandi hafi haft
einkenni berklaveiki eda ekki par sem hun var svo
illa farin (53).

Af ymsum sogulegum heimildum, einkum 17. og
18. aldar, mé p¢ telja ner vist ad sjlikdémurinn hafi
komid fyrir 1 landinu 60ru hvoru eda jafnvel stodugt
(94, 120, 118). Pannig er pad nalega vist ad berkla-
veiki hefur verio i Skalholti, adalmenntastofnuninni
sunnanlands, 1 ti0 Brynjolfs biskups Sveinssonar
(1639-1674). Déttir hans 22 dra deyr 1663, einu dri
eftir barnsburd, sonur hans 24 dra 1666, ad visu vid
ndm { Englandi, og var banamein hans tali0 tering
(consumption) (48), pa d6 doéttursonur biskups 11 dra
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Grein st sem valin
er til ad einkenna
aratuginn 1975-
1984 er grein Sig-
urdar Sigurdssonar,
berklayfirlaeknis

og landlzeknis,

um berklaveikina

4 Islandi. Margar
adrar greinar er
lystu rannséknum
fré pessum tima
voru pessa fyllilega

verdugar og ma Sigurdur
nefna greinaflokka Gudmundsson
1948

um glaku 4 islandi
og faedingar 4 Islandi, auk ymissa annarra,

sem beettu vid pekkingu okkar & pessum tima.
Grein Sigurdar um berklaveikina er hins vegar
su eina sem ef til vill ma flokka undir magnum
opus. Hun rekur ségu hvita daudans 4 islandi,
lysir einbeitni og prautseigju peirra sem boérdust
gegn honum, gengu nokkra prautagéngu en
h&fdu ad lokum sigur.

Berklar hafa fylgt manninum fra 6rofi alda
og hafa fundist i beinagrindum fra timum fara6a
i Egyptalandi og indjana i Ameriku I6ngu fyrir
daga Kélumbusar. Berklaveikin vard p6 ekki

verulegur heilsufarsvandi i Evrépu fyrr en idn-
byltingin hofst og folk fluttist ur sveitum i baei.
A17. og 18. 6ld ollu berklar um fjéréungi allra
daudsfalla i Evropu. Hér a landi hafa fundist
berklar i beinagrindum fra landnamséld en ekki
bar meira & peim fram & sidari hluta 19. aldar
ad Schierbeck landlzeknir taldi berkla ekki til

4 Islandi par til hann fann berklasykil i hraka i
januar 1890. A pessum tima var sykingin b6
farin ad skjéta djupum rétum & landinu og fér
pad saman vid flutning islendinga Ur sveitum
og i kauptun og kaupstadi vid sjavarsiduna par
sem husakostur var yfirleitt préngur og kjorin
krépp. Sigurdur rekur ymsa peetti pessarar
stérmerkilegu s6gu. Hann kemst ad pvi ad tioni
sjukdémsins i kauptinum var alla jafna meiri
en i kaupstédum, vitnar til rannsékna er leiddu
i lj6s gridarlega utbreidslu sjukdémsins, og

ber par e.t.v. haest rannséknir Arna Arnasonar,
héradslaeknis i Dalahéradi 1922 og Berufjard-
arhéradi 1930. Hann syndi fram & gridarlegan
mun 4 tioni berkla og nefndi m.a. ad teeplega
30% barna i Saurbaejarhreppi i Délum voru
smitud vorié 1922. Berkladaudinn jokst hrédum
skrefum og nadi hamarki & arunum & milli
1920-1930 er 20% daudsfalla 4 Islandi voru af
voldum berkla. Sigurdur lysir einnig ungbarna-
daudanum af véldum berkla en & arunum

1926-1930 doéu 400 born & ari & hverja 100 pus.

ibda landsins.

Ppratt fyrir pessar athyglisverdu og i reynd
6trulegu faraldsfreedilegu upplysingar sem eru
okkur svo framandi nd, lytur meginpungi vinnu
Sigurdar ad barattu gegn berklunum, sem hann
leiddi pau ar sem hdn var vidamest. Hann lysir
ferdum med réntgentaeki um landid, pau voru
ferjud & batum yfir Jokulsa & Breidamerkur-
sandi, borin & hestum yfir Skeidararjokul til
ad kraekja fyrir upptdk Skeidarar, flutt med
strandferdaskipum og & bilum par sem feert
var. Otrilegur arangur nadist vid berklaleit, t.d.
voru um 40% pjédarinnar skodud arid 1945
og nokkrum arum sidar voru naerfellt 100%
Akureyringa og Vestmannaeyinga skodud. Slikt
paetti mikilfengleg pekjun forvarnaadgerda nu
4 dogum. Athyglisverd er akvoréun Sigurdar
um ad haetta berklabdlusetningum arié 1949
nema til valinna hépa. A peim tima hafsi
berklatilfellum faekkad mjog og alyktadi hann
ad berklarannsoknir & islandi og adrir paettir
berklavarna heféu borid pennan arangur.
Sigurdur taldi réttilega ad mikilvaegi hudproéfa
til greininga veegi mun pyngra en boélusetning,
en pau eru gagnslitil hja bolusettum eins og
kunnugt er. Pétt Sigurdur lati litid yfir pessari
akvordun er ljost ad hun hefur ekki verié audveld
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arid 1673, a0 pvi er best verdur sé0 en ad visu sam-
kvaemt 6fullkominni sjukdémslysingu, tr berklaveiki
(24). Fimm born hafoi biskup 40ur misst kornung og
4rid 1670 d6 kona hans 55 dra ad aldri, eigi 6sennilega
ur berklaveiki. Ekki er heldur loku fyrir pad skotid ad
berklaveiki hafi ordid f60ur hennar ad bana 4rid 1638
(haemoptysis) (3).

A hinu biskupssetrinu, Hélum i Hjaltadal, adal-
menntastofnuninni 4 Nordurlandi, virdist lika hafa
komid upp berklaveiki. Arid 1787 andadist par Arni
biskup Pérarinsson adeins 46 dra ad aldri. Verdur
teepast dregio { efa ad danarorsokin hafi verid berkla-
veiki (48).

Liklegt ma hins vegar telja ad tidar landfarséttir
hafi dregid ur fjolda hinna berklaveiku og allra er
pjadust af langvinnum sjikdémum. Pannig ma gera
rad fyrir ad plagan mikla 1402-4 og hin sidari 1495,
svo og bdlusottarfaraldrarnir, einkum 1707-9, og
Moé0ouhardindin 1783-85 hafi allt ad pvi ttrymt berkla-
veikum sjiklingum er kunna ad hafa verid fyrir {
landinu (46, 139, 118).

Fyrsti haskdlalerdi leknirinn, Bjarni Pélsson land-
leeknir, hefur starfsemi sina hér a landi 1760. Hvorki
hann né fyrstu eftirmenn hans virdast hafa ordid var-
ir vid berklaveiki { landinu svo ad nokkru nemi. Pad
ma po6 heita furduleg tilviljun a0 fyrsta krufning sem
hann framkvaemir 4rid 1761 og ventanlega er fyrsta
krufning sem ger0 er af lerOum leekni { landinu virdist
frekar benda til berklaveiki en lifrarsulls (16).

Fyrir kom ad leknar getu pess { skrifum sinum
um heilbrigdismal ad berklaveiki veri frekar fatio {
landinu (90, 47), p6 a0 adrir nefndu sjuikdoma er bent
geetu til berklaveiki (50). Pad er ekki fyrr en um og eft-
ir midja 19. 6ld a0 sjikdomsins er getid (123, 119) og
sérstaklega 4 sidustu dratugum peirrar aldar fara hér-
adsleknar ad nefna hann 1 drsskyrslum sinum til land-
leknis. Fjolgar nid einnig leknishérudum og leknum
jafnt og pétt og arid 1875 er fjoldi hérada med logum
aukinn svo ad pau verda alls 20 (127, 56). A timabil-
inu fra 1880-90 lata @ fleiri héradsleknar berklasjik-

linga getid 1 skyrslum sinum, pé sjaldan nema orfarra
i hvert sinn (55). P4 er pad og eftirtektarvert ad eftir
1884 byrja einstaka leknar ad greina fra heilabdlgu-
sjuklingum. Virdist petta hvort tveggja étvirett benda
ipd att ad berklaveikin sé annad hvort ad breidast ut {
landinu eda a0 leknar gefi henni meiri gaum en 4dur
og hafi betri a0stodu til a0 greina hana. T. d. kvedur J.
Joénasen upp dr um pad ad einkum hafi ,,fario ad bera
til muna 4 veikinni eftir 1886 (57).

Prétt fyrir petta getur Schierbek landleknir pess {
skyrslu sinni fyrir ari0 1888 (Medicinal Indberetning
fra Physicatet pa Island 1888) ad vafasamt sé hvort
berklaveiki sé til 4 slandi. Hann kvedst hafa fram-
kvemt margar hrakarannséknir dn pess ad finna
berklasykilinn. Pessi skyrsla er dagsett 31. desember
1889 en fyrst send med bréfi til landshofdingja dag-
settu 31. jandar 1890. Par betir hann vid & milli lina
4 videigandi stad { skyrslunni: ,Jeg fandt Tuberkel-
bacillen den 16. januar 1890. Tidligere har den ikke
vaeret pavist pa Island.“ (89) I nastu arsskyrslu sinni
getur hann einnig pessa vioburdar (25).

Arid 1888 hefja leknar, fyrir deggjan landleknis,
reglulega skraningu bradra farsétta. P6 ad berklaveiki
sé edlilega ekki talin par med fjolgar umgetnum eda
skraoum berklatilfellum 6rt 4 pessum og nastu drum,
einkum eftir 1890. Pannig verdur héradslaeknir einn {
um 4000 manna leknishéradi 4 Nordurlandi 4 tepum
tveimur drum (1892-1894) var vio 18 sjiklinga med
lungnaberkla og 5 med utvortis berkla. Og 4 tepu einu
ari (juli 1894-mai 1895) finnur sami leknir { Reykjavik,
sem pa hafdi um 4500 {bua, eigi ferri en 16 sjuklinga
med lungnaberkla og 4 med ttvortis berkla. Hann tel-
ur astedurnar vera auknar samgongur vid 1tlond og
langdvalir Islendinga erlendis, ennfremur ttbreiddan
og pungan mislingafaraldur 1882 og tvo infliensufar-
aldra 4rin 1890 og 1894 sem t6ku ndlega hvert heimili
4 landinu. P4 telur hann lélegan adbunad almennings
og mjog slem husakynni eina megindsteduna. Hvetur
hann til pess ad reynt verdi ad reisa skordur vid tt-
breioslu sjukdomsins pegar { stad (17, 18).

og lysti miklu faglegu hugrekki, ekki sist i [josi
tidaranda i naleegum 16ndum & pessum tima.
Athyglisverd er einnig lysing hans & séfnun
Oddfellow-manna i Reykjavik med Guémund
Bjornsson, landleekni, i broddi fylkingar til
byggingar Vifilsstadaspitala arid 1906. pad ar
stofnudu peir félag um séfnunina og einungis
fiorum arum sidar var Vifilsstadaheilsuheeli
risid, en par voru i fyrstu ram fyrir 80 sjuklinga.
Meetti vinnulag og hradi vid sjukrahtsbyggingar
nutimans draga dam af pessu.

i greininni kemur mjog skyrt fram hve tioni
berkla og danartala féll hratt hér & landi, ekki
lidu nema rimlega 30 ar fra pvi ad berklatidni
var einna haest par til tiénin var komin nidur
undir pad sem hun er nd, en grein Sigurdar
lykur um 1970. Hann telur ljéslega ad megin-
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asteedur pessa mikla arangurs megi rekija til
klassiskra faraldsfraedilegra adgerda, leit ad
hinum syktu, einangrun, eftirliti og medferd eftir
ad berklalyfin komu til. Ljést er ad hann gerir
sér mjog vel grein fyrir orsdkum eda peetti ytri
asteedna, svo sem husnaedis og tekna, busetu
og annarra samfélagslegra patta i Utbreidslu
berklanna. Hann gerir hins vegar ekki mikid ur
hlut peirra miklu pjédfélagsbreytinga sem urdu
4 islandi eftir seinni heimsstyrjold. NG vitum vié
hvernig peer skiptu sképum fyrir fioimarga paetti
heilsufars [slendinga, p.4.m. berklana.

Sigurdur lykur greininni & varnadarordum i pa
veru ad enn skuli hafa pad hugfast ad berkla-
veikinni hefur ekki verid ad fullu Gtrymt medan
einstaklingar eru til i landinu sem smitast hafa
af berklaveiki. Hann bendir einnig réttilega

4 mikla tidni sjukdémsins i ymsum I6ndum
Evropu og spair réttilega mikilveegi aukinna
samgangna i Utbreidslu smitsjukdéma. Hann a
kollgatuna par, innfluttum berklatilfellum hefur
filgad hér & landi undanfarin ar og aratugi og
bera par hatt 6nzemir og fjélonaemir berklar.
Sjukdémurinn er vaxandi i ymsum I6ndum Evr-
6pu, t.d. hefur berklatilfellum medal rimenskra
barna fjlgad um 50% & undanférnum arum.
Grein Sigurdar hefur pvi enn mikid gildi arid
2005. Hun lysir merkilegri ségu, 6sérhlifni,
hugrekki og stefnufestu, sem vid, sem stérfum
i heilbrigdispjonustunni nd, getum laert mikid
af. Han lysir einnig gildi klassiskra faraldsfraedi-
legra adferda til ad stemma stigu vid smitsjuk-
démum og geta adrar pjodir dregid nokkurn
leerdém af peirri reynslu sem Sigurdur lysir.



Arid 1897 komu 1t fyrstu heilbrigdisskyrslur sem
gefnar voru ut { landinu og nd per til drsins 1896.
Hafa slikar skyrslur stodugt komid tt sidan, p6 ad oft
hafi ordid nokkur bid 4 itkomu peirra. Pétt par hafi
verid 6fullkomnar, einkum 4 fyrstu drunum, gefa per
samt langtum betri hugmynd um heilbrigdisastand
pjodarinnar en adur hafdi fengist. Markar utgafan
a0 pvi leyti timamot 1 sjukdémasogu pjédarinnar. Par
sem b6 fé eda engin fyrirmeli voru til um pad hvada
sjuklinga héradsleknar skyldu skra 1 skyrslunum eda
hvernig er audsztt ad mikillar 6ndkvemni hlytur ad
geta um skrasetninguna yfirleitt (t. d. um skraningu
sjuklinga sem féru milli hérada og endurskrdningu
sjiklinganna). P6 m4 telja fullvist ad sjiklingar med
farséttir og adra smitandi sjikdéma hafi yfirleitt verid
skradir med peirri ndkvemni sem unnt var ad afla.
Sjukrahus voru einnig fa og adstada 61l til ad adgreina
sjikdoma mjog 6roug.

Er hér var komid hafdi leknum { landinu fjolgad
mjog og héradsleknar voru um aldamétin (1899)
komnir upp { 42 (129) og flest hérud fengust setin.
Skyrslur peirra urdu pa jafnframt ndkvamari sidasta
tug nitjdndu aldarinnar en 4dur par sem fleiri sjuk-
lingar fengu nu betri og meiri rannsékn. Telja m4 vist
a0 mynd su sem leknar gefa af heilsufari landsmanna
i skyrslum sinum um aldamétin sidustu sé ad pessu
leyti sem nzst hinu sanna.

A fimm 4ra timabilinu 1896-1900 voru 4 6llu land-
inu skraddir frd 167-266 berklasjuklingar drlega en 4
fyrsta tug tuttugustu aldarinnar, 1901-10, voru skradir
fra 204-459 berklasjiklingar 4r hvert. Ekki fengust
skraningarskyrslur ur 6llum hérudum (26, 27).

Vegna hinnar hradvaxandi aukningar berklaveik-
innar var héradsleknirinn { Reykjavik, Gudmundur
Bjornsson, fenginn 4arid 1898 til pess ad pyda ritgerd
ur donsku sem bar nafnid ,,Um berklasott (9). Var
hiin gefin 1t af landssj60i og titbytt medal almennings
til ad vekja athygli hans 4 sjikddmnum. FAum drum
sidar (4rid 1902) f6l Alpingi landsstjérninni ad lata
semja og gefa it ,,alpydurit um berklaveiki og varnir
gegn henni®. Var sami leknir fenginn til pess. Pyddi
hann kver um petta efni sem kom 1t { tveimur ttgaf-
um 4rin 1903 og 1904 (62).

Um gang berklaveikinnar 4 Islandi fram til 4rsins
1911 er dénarvottord voru 16gleidd (132) virdist mega
alykta eftirfarandi:

Pad ma telja fullvist ad berklaveiki hafi verid hér &
landi pegar 4 landndmsold. Um ttbreioslu veikinnar
pa og fram 4 midja 17. 6ld er pé ekkert vitad med
vissu. Ur pvi verdur vart einstakra sjikdémstilfella og
ddnarlysinga sem benda i p4 4tt ad sjukdémurinn hafi
stodugt verid til medal pjédarinnar og vist ma telja
a0 svo hafi verid eftir 1760. Fram yfir midja 19. 6ld
virdist hann hafa ndd mjog litilli Gtbreidslu og gengid
haegt yfir, enda pétt gera verdi rad fyrir ad hann hafi
verid mun utbreiddari en { skyrslum segir og lekn-
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ar greina fra. A sidustu tveimur tugum 19. aldarinns
virdist veikin gripa um sig og aukast jafnt og pétt tt
petta timabil.

Fyrsta 16ggjof sem einvoroungu vardar berklaveiki
var sett 4rid 1903 (130) og tok gildi i byrjun nasta 4rs.
Merkilegasta dkva0i laganna var 4n efa a0 leknum
beri skylda til ad skré alla berklasjiklinga er leitudu
peirra svo a0 dkveda metti fjolda berklasjiklinga og
par med utbreidslu sjikdomsins { landinu. Naestu ar
syndu, eins og pegar hefur verid getid, sifellda aukn-
ingu skrddra sjuklinga og einnig daudsfalla af voldum
berklaveiki. Vegna pessara iskyggilegu aukningar var
ario 1906 stofnad félag sem bar nafnid Heilsuhelis-
félagio. Adalhvatamadur félagsstofnunarinnar var
Gudmundur Bjornsson, pa nyskipadur landleknir, og
nokkrir félagar hans dr Oddfellowstikunni Ingélfi {
Reykjavik (27, 95). Tilgangur félagsins var ad koma
hio fyrsta 4 f6t nytisku heilsuheli fyrir berklaveika.
Félagio, sem ad ollu leyti liktist sams konar félog-
um sem stofnud hofou verid { sama tilgangi med-
al ndgrannapjédanna, nddi pegar fullum studningi
pjoédarinnar allrar. Samskot voru hafin um land allt
og fé safnad til heelisbyggingar. Pannig var Vifilsstada-
heilsuhzli komid upp en par voru { fyrstu rdm fyrir
80 sjuklinga og tok pad til starfa i septemberman-
udi 1910 (96). Stofnun pessi var0 stersta berklahzli
landsins og veitti 4 a&runum 1940-50 meir en 200 sjik-
lingum sjikrarim og medferd, enda pa miklu meira
en fullsetid (73).

Til pess ad geta sem ndkvamast metid rétt tidni,
utbreidslu og gang sjikddmsins { dkvednum hérudum
landsins eda pvi 6llu eru eftirfarandi gogn talin vera
naudsynleg: (101)

1. Nakvam skrdning allra pekktra sjiklinga med
virka berklaveiki. Petta er mikill en p6 engan
veginn druggur melikvardi 4 tioni og ttbreidslu
sjukdémsins.

2. Dénarvottord gefa til kynna fjolda daudsfalla
ur dkvednum sjukdémum. Fjoldi daudsfallanna
gefur eigi adeins upplysingar um utbreidslu
sjukdémsins heldur er hann dsamt sjiklinga-
fijoldanum einnig melikvardi 4 hver gangur
sjukdomsins er, géokynja eda illkynja, og um
drangur medferdar hans.

3. Mjog mikilsvert er ad likskurdur fari fram 4 sem
flestum ldtnum. Rannséknir vid likskurd gefa
oruggasta vitneskju um berklasmitun, berkla-
sykingu og berkladauda og eru pvi naudsyn-
legar til pess ad sem gleggst mynd fdist um tt-
breidslu og gang sjikddémsins.

4. Vidtzk berklaprof segja til um berklasmitunar-
tidni 4 dkvednu svadi og 1 dkvednum aldurs-
flokkum. Til pess ad rannsékn pessi gefi sem
nakvemasta og Orugga vitneskju verdur hiin
a0 fara fram med afdu starfsfolki, voldu efni
(tuberkulini) og samkvemt dkvednum reglum
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um skammt og hvernig dema beri drangur-
inn. Akjésanlegt er ad rontgenrannsokn fari
®ti0 fram { kjolfar fjoldaberklapréfa, einkum 4
peim er jakvaedir reynast eda eru ekki berkla-
profadir. Séu berklaprof endurtekin drlega eda
oftar { somu aldursflokkum (t. d. 4 bérnum 4
skolaaldri eda ungu f6lki { unglingask6lum) ma
fa vitneskju um érlega smitunartioni. Slik smit-
unartioni hlytur ad standa { beinu hlutfalli vio
fjolda smitandi einstaklinga sem dveljast 4 um-
reddu svadi og eru uppspretta smitunarinnar
(102). M4 4 pennan hatt med leit hafa upp a
hinum smitandi sjiklingum.

Arid 1910 pegar fyrsta heilsuhalid tok hér til starfa
var adeins eitt hinna fjogurra greindu atrida fyrir
hendi { landinu. Pad var skrasetningarskylda lekna 4
berklasjiku f6lki. Hin prji atridin komu sidar, 16g um
dénarskyrslur pegar 4 nasta ari, arid 1911 (132), en
krufningar (140, 70) og berklaprof eigi ad raoi fyrr
en um og eftir 1930. Er pad um likt leyti og farid er
a0 notfera sér berklaprof 4 svipadan hatt { ndgranna-
I6ndum okkar. Hér eru pad einstaka héradsleknar
sem byrja berklapréfin og pa einkum 4 skdlaborn-
um. Sumir ganga b6 lengra og framkvama viotekari
berklaprof { hérudum sinum til ad afla upplysinga um
ltbreidslu smitunarinnar { vidkomandi héraoi (1, 2,
101). Pad eru pvi adeins siOustu fjorir dratugirnir sem
heimila fredilegar dlyktanir um utbreidslu og gang
pessa sjikdoms { landinu samkvemt 6llum fjérum
fyrrnefndum atrioum. Tvo pau fyrstu, skylduskra-
setningin og ddnarvottordin, gefa ad visu s@milega
gbdar upplysingar um tidni og gang sjikdomsins {
landinu og annad pessara atrida nar nu til sidustu 60
ara (ddnarvottord) en hitt (skylduskrasetningin) til
um pad bil 70 ara.

Upplysingar bxr sem med adstod fyrrnefndra
gagna fengust um gang sjikdoémsins 4 drabilinu 1911-
20 baru med sér ad sjikdémurinn feerdist stodugt {
aukana { landinu. Skrddum sjiklingum og dauds-
follum af voldum berklaveiki fjolgadi stodugt. Arid
1920 var fjoldi daudsfalla talinn vera 196 midad vid
100 pus. ibda og 3,9 sjiklingar midad vid 1000 ibua
voru taldir nyskradir pad ar en alls voru péa { arslok 7,1
af 1000 landsmonnum taldir med virka berklaveiki.
Rikid hafdi tekid a0 sér ad sja um rekstur Vifilsstada-
heilsuhalis en ennpd urdu baedi sjtiklingarnir sjalfir og
sveitar- eda beajarfélog peirra ad bera mikil gjold af
legukostnadi peirra par. Oll leknastéttin svo og yfir-
vold landsins sdu ad eigi yrdi hja pvi komist ad taka
upp virkari adgerdir gegn sjikdémnum en hingad til
ho6fou verid gerdar.

Arid 1919 var pess vegna sampykkt 4 Alpingi ad
skipa nefnd priggja lekna, svonefnda berklaveikis-
nefnd, til pess ad gera tillogur um & hvern hatt matti
best verjast veikinni og vinna bug & henni. Skiladi
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nefndin 4liti (69) sinu snemma 4 drinu 1921 og var
frumvarp hennar til laga um varnir gegn berklaveiki
lagt fyrir Alpingi b4 pegar. N4di frumvarpid sam-
pykki pingsins petta sama ar, p6 med nokkrum breyt-
ingum.

Berklavarnaldgin fra 1921 (133) marka 4 margan
hétt timamdt i berklavérnum landsins. T peim voru
settar nyjar reglur um skrdsetningu berklasjiklinga
og miklu meiri dhersla 16g0 4 berklarannséknir og
berklavarnir en 4dur hafoi tiokast (t. d. rannsékn &
nemendum { skélum og bann sett 4 starfsemi smit-
andi berklasjiklinga { ymsum greinum, s. s. kennara,
liosmadra og fleira). An efa munu pé pau dkvadi
laganna sem tryggdu ad mestu efnalitlum berklasjik-
lingum Okeypis sjikrahiss- eda helisvist & kostnad
hins opinbera (rikis og bajar- og sveitarfélaga) hafa
veri0 dhrifarikust. Hafa pessi dkvadi laganna haldist
@ sidan og p6 { enn rikari meeli eftir ad rikisframfersla
sjiikra manna og drkumla var tekin 1 16g 1936 (134) og
sidar en st breyting var gerd 4 peim 1ogum arid 1943
(136) a0 full sjikratryggingagreiosla nadist med ad-
stod framfaerslulaga. Full réttindi til sjikratrygginga
berklaveikra nddust loks med breytingu 4& Almanna-
tryggingalogunum 1967 (138) og téku pau gildi 1. jan-
dar 1969.

Samkvaemt berklavarnalogunum 1921 (133) voru
berklavarnirnar adallega félgnar i pvi ad einangra
smitandi berklasjiklinga og sja peim fyrir lekningu.

Sum dkvaoi berklavarnafrumvarpsins fra 1921
nddu pvi midur eigi fram ad ganga, svo sem um
stofnun hrakarannséknastodva, sjikrahtusdeilda fyr-
ir berklaveika, skyldutryggingar gegn berklaveiki,
byggingu btistada fyrir berklaveika og aukna fredslu
um sjikdéminn. Mun 6hatt ad fullyrda ad berkla-
veikin hefoi aldrei gripid svo mjog um sig sem raun
var0 4 ef allar tillogur nefndarinnar hefdu ndd fram
a0 ganga pegar { stad.

Tveimur drum 4dur en berklavarnalogin voru sett,
eda arid 1919, hafdi Hjtikrunarfélagid Likn i Reykja-
vik komid 4 6t berklavarnastd par (104). Var verk-
efni pessarar stofnunar ad hafa eftirlit med berkla-
veikum heimilum og sjiklingum sem voru udtskrifadir
afberklahzlum. Stofnun pessi vann gott starf en skorti
i byrjun bzdi teki og adstodu. Var starfsemi hennar
aukin 1936 (80), enda hlaut hun p4 rikisstyrk og nyj-
ar stodvar voru pa settar 4 stofn 4 nastu drum (144,
105-107).

Pa var eftir setningu berklavarnalaganna 1921
unnid ad pvi ad fjolga sjukrarimum fyrir berklaveika
bzedi 4 heilsuh@linu og { sjikrahisum landsins. Jafn-
framt var 4 n@stu 10 &rum komid upp nyjum berkla-
haelum, Kristnesi 1927 (126, 59, 60) og Reykjaheli {
Olfusi 1931 (143), en nokkru 4dur hafdi Kvenfélagiod
Hringurinn komid 4 f6t hressingarheli i Képavogi
1926 (143) sem eingdngu vistaodi berklaveika sjik-
linga.



Fig. 1. Organization of
tuberculosis control in Ice-
land after 1939.
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Allar pessar adgerdir krofoust mikilla dtgjalda af
hélfu hins opinbera. Arid 1928 og 1932 var t. d. tal-
i0 a0 utgjold vegna berklavarna rikisins hefdu numio
7,5% af rikisutgjoldum (64). En prétt fyrir hid mikla
fé sem var vari0 til berklavarna 6x fjoldi berklasjik-
linga stodugt og um pad bil fimmti hver landsmadur
sem lést 4 pessum arum vard berklaveikinni ad brad.
Allt fimm 4ra timabilid 1926-30 hélst berkladaudinn
mjog har og tok ekki ad lekka fyrr en eftir 1930 og
pé haegt fyrst i stad. A hinn béginn fjolgadi skradum
sjiklingum 4fram. Arid 1933 var pannig fjoldi ny-
skrddra sjiklinga mestur og taldist pa 9,8 midad vid
1000 ibta. Hinn 31. des. 1935 voru skradir 15,8 af
ptsundi med virka berklaveiki, p. e. 1,6% af ibium
landsins (allar tegundir sjikdémsins). Pess ber p6 ad
geta ad skraningarreglur voru pa eigi fastmotadar. P4
var og talid ad sjukrarimafjoldi fyrir berklasjiklinga
4 heilsuh@lum og sjikrahisum veri 420 rim, eda 3,6
midad vid 1000 landsmenn.

Berklavarnastarfsemin skipulogd - virkari
varnaradgerdir teknar upp

Arid 1935 dkvad Alpingi samkvaemt tillogu landlaekn-
is a0 rdda sérstakan lekni, berklayfirlekni rikisins, er
skyldi annast framkvemd berklavarnanna { landinu.
Fram til pessa hofou berklavarnirnar nélega eingdngu
midast vid pad ad einangra smitandi berklasjiklinga
4 sjukrahdsum eda helum og veita peim par pé lekn-
ingu er fong voru 4. [ Leknafélagi Islands hafdi pvi
fyrir longu verid hreyft ad senda lekna tt { berklasmit-
ud og sykt hérud landsins til pess a0 framkvaema par
berklaprof 4 heimilisfélki og adrar frekari rannsékn-
ir (14, 15, 11). P4 hafoi og tillaga komid fram um ad
raoa til pess sérstakan lekni sem stjérnadi og hefdi

eftirlit med berklavornum rikisins (38, 6). Var nu
tekid a0 endurskipuleggja berklavarnirnar og koma
peim { annad og drangursrikara horf.

Um og upp tir 1930 vard @ ljosari st stadreynd, sér-
staklega 1 Nordur-Evropu, a0 fjoldi folks sem stund-
a0i storf sin sem heilbrigt veeri gat verid haldio virkri
berklaveiki og jafnvel gengi0 med smit. Petta vard
enn ljésara eftir ad farid var ad gera rontgenrann-
s6knir 4 hépum manna, einkum peim er dvalio h6fou
i umhverfi berklaveikra sjiklinga (97, 108, 98). Med
pvi ad vinna slika sjtiklinga vannst tvennt: Batahorfur
peirra breyttust mjog til hins betra, pvi fyrr sem tokst
a0 koma peim 1 videigandi medferd, og jafnframt var
komid i veg fyrir frekari smitun fra peim. Leid ekki
4 1ongu uns heilbrigdisyfirvold hér 4 landi téku ad
fera sér pessar stadreyndir { nyt. Pannig var Jonasi
Rafnar yfirlekni Kristneshelis falid 4rid 1932 a0 at-
huga ttbreidslu berklaveiki { Husavikurhéradi en par
virtist sjikdémurinn pa hafa ndd mikilli dtbreidslu.
Framkvemdi Rafnar athugun sina vorid 1932 og fann
marga berklasjtiklinga dn pess ad geta pd studst vio
rontgenrannsékn (58). Rumum tveimur drum sidar,
eda haustid 1934, var samkvamt akvordun heilbrigd-
isstjornarinnar (landleknis) og ad beidni héradslaekn-
is framkvemd berklarannsékn 4 Raufarhéfn en par
hafdi berklafaraldurs ordid vart 4 undanférnum drum
(109).

Vio endurskipulagningu berklavarnanna 1935 var
tekio tillit til pessara stadreynda. Til ad byrja me0 var
pvi adaldhersla 16g0 4 eftirtalda meginpeatti:

1. Kerfisbundnar berklarannséknir { peim tilgangi
adfinna d0ur 6kunnasjiklingameo virkaberkla-
veiki (106, 107). Rannséknirnar féru fram med
viotekum berklapréfum og sidan rontgenrann-
s6knum (gegnumlysingum eda photordntgen-
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myndum af peim sem demdir voru jakvaedir
vi0 berklaprofio eda eigi voru berklapréfadir).
Rannséknirnar voru ymist bundnar vid dkvedna
hépa folks (hoprannséknir), svo sem umhverfi
berklasjukra, skéla, dkvednar starfsgreinar og
b4 einkum pad f6lk sem vann vi0 tilbtining eda
afgreidslu matveela, eda einstok landsvadi par
sem tiOni sjukdémsins var dberandi mikil eda
heil leknishérud sem pannig voru 4 vegi stodd
a0 smitun eda syking var talin mikil (heildar-
rannsOknir). Mikil dhersla var pa avallt 16g0 4
a0 nd 6llum peim til rannséknar sem til hennar
gatu komid par sem reynsla syndi fljétlega ad
veikir einstaklingar veigrudu sér vid rannsokn.

2. Reynt var eftir megni ad koma 6llum peim er
reyndust veikir pegar i stad { einangrun og med-
ferd 4 videigandi stofnun og i pvi skyni var strax
arid 1935 breytt reglum um vistun berklasjik-
linga 4 sjukrastofnunum landsins (1. mynd).
Frd éarinu 1939 fér hin eingongu fram fra
berklavarnastodvum eda beint fra berklayfir-
leekni (101).

3. Leitast var vid a0 fylgjast vel med sjuklingun-
um eftir ad peir voru sendir burt af sjikrahs-
um eda heilsuhelum og utvega peim storf vid
peirra hefi.

4. Pa var dkve0id a0 endurskoda berklavarnalog-
gjof landsins og samrama hana breyttum ad-
stedum.

Pao hefur pegar verid nefnt ad fram til 1935 hofou
berklavarnirnar svo til eingéngu verio félgnar i pvi
a0 einangra berklaveika sjiklinga 4 berklahalum
eda 00rum sjikrahtisum og veita peim par videigandi
medferd.

N var stefnt ad pvi ad koma hinum kerfisbundnu
berklarannséknum 4 f6t med pvi a0 koma upp berkla-
varnastodvum, sem sidar préudust { heilsuverndar-
stodvar (144, 106, 108), { 6llum helstu kaupstodum
landsins. I stodvunum var gert rad fyrir adstodu til
rontgenrannsokna og annarra berklarannsokna, svo
sem hrakarannsdkna, bl6drannsékna o. s. frv.

Jafnframt pvi sem berklayfirleknir héf strax sum-
arid og haustid 1935 ferdalog um landio (Vestfirdi og
Nordurland) { pvi skyni ad koma 4 f6t slikum stoov-
um leidbeindi hann leknum um berklavarnir og rann-
sakadi { samrddi vio pé félk sem grunur 1€k 4 ad geti
verid haldio berklaveiki.

A nsta ari h6f hann ferdir sinar med ferdaréntgen-
teki { strandferdaskipinu ,,Sidinni“ og fér pa um
Austfirdi og Nordurland og sidar 4 drinu um nokkurn
hluta Sudurlands. Reyndist frd 4,5%-7% peirra sem
rannsakadir voru med virka berklaveiki.

Fyrir atbeina berklayfirleknis var Berklavarna-
stodin Likn { Reykjavik efld mjog 4 pessu hausti
(1936) badi ad tekjakosti og starfslidi. Rontgentaeki
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voru tdtvegud til stodvarinnar og hjikrunarlid henn-
ar aukid. Um langt drabil hafoi héradsleknirinn {
Reykjavik verid eini laeknir stodvarinnar og unnid par
kauplaust. Berklayfirleknir h6f nd einnig storf par.
A0sokn a0 stodinni, sem 4 arunum 1919-1935 var um
200 nyir einstaklingar 4 hverju 4ri, jokst strax vegna
hinnar battu adstodu og leitudu hennar 4 drinu 1937
rumlega 2000 nyir einstaklingar, eda um tifalt fleiri en
40ur hafoi tidkast. Fundust par pa 62 smitandi berkla-
sjuklingar er 40ur voru 6kunnir en pad voru um 3%
allra hinna nyju. 6,4% reyndust hafa virka berkla-
veiki. Um 6000 leknisrannséknir voru gerdar pad
ar. Vegna hinnar auknu adsokar og stopulla starfa
berklayfirleknis vid stodina vegna ferdalaga hans
voru Vifilsstadalzknar, Helgi Ingvarsson og Oskar
Einarsson, fengnir til ad hlaupa undir bagga og unnu
peir nokkud par uns fastur leknir var radinn pangad
snemma 4 arinu 1939.

A 4rinu 1938 var pessari starfsemi haldid afram og
folk rannsakad vida um land badi meo ferdarontgen-

Fig. 2. High voltage gener-
ator powered by private car
also used for transport of
X-ray unit.

Fig. 3. Crossing a river
with the X-ray equipment.




Fig. 4. The rescue boat Seebjorg on a tub. case finding expedition on the eastern and nort-
hern coast in May-June 1939. Examinations were carried out on board.

Fig. 5. Ferrying of X-ray equipment across a large glacial lagoon (Jékulsa G Breidamerk-
ursandi). July 1944.

e ’ + - i
Fig. 6. The X-ray unit being carried on horseback over the Skeidard glacier in July 1944. In
the background the outlet of river Skeidard.

tekjum og 4 berklavarnastoovum, eda alls um 6500
manns, 437 manns, eda 6,8%, fundust med virka
berklaveiki. A pessu ari toku til starfa prjar berkla-
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varnastodvar 4 Akureyri, Sey0isfirdi og { Vestmanna-
eyjum. Var ollum stodvunum leidbeint i byrjun um
rekstur berklavarna. Enn hafdi ekki fengist aukning
4 starfslioi berklayfirleknis, adallega vegna skorts &
&fou starfslioi. P6 hafoi honum i byrjun ars 1937 verid
falin leknisfredileg framkvamd rikisframfarslulag-
anna { sjikramaladeild stjérnarrddsins en pau gengu
i gildi { byrjun pess drs. Var pad talsverd aukning vid
storf hans. Berklaprof 4 skélabornum tok alls til 43
leknishérada 4 pessu ari.

Tvar nyjar berklavarnastodvar toku enn til starfa
4 4rinu 1939 4 [safirdi og Siglufirdi. Voru paer nd ordn-
ar 6 alls en stodin { Reykjavik nddi einnig til Hafn-
arfjardar og Sudurnesja og hefur slikt verid fram &
siOustu 4r. Starfsemi stéOvanna jokst smadm saman
og beindist mjog ad pvi ad hafa upp 4 nyjum sjtkling-
um og ad fylgjast med utskrifudum sjiklingum og
veita peim gongumedferd, t. d. loftbrjostsmedferd
(pneumothorax), er pess porfnudust. Kostnad vid
rekstur stodvanna baru viokomandi bajar- eda sveit-
arfélog, sjukrasamlag 4 stadnum og rikio, hvert ad 1/3
hluta.

[ strjalbyli voru rannséknirnar gerdar med ferda-
rontgentekjum og pd ad undangengnum berkla-
préfum og sidan gegnumlysingum & hinum jdkvadu
en athugaverdir sjuklingar voru sendir til frekari
rannsOkna 4 adra stadi er voru betur ttbtnir rann-
s6knatzkjum og pd einkum rontgen. I mérgum peim
hérudum sem rannsékna porfnudust var 4 pessum
arum ekkert rafmagn. Var pa rafall (dynamér) sett-
ur { samband vid bifreid pa sem berklaleidangurinn
hafoi til afnota og venjulega var félksflutningabifreid
(mynd 2 og 3). Ef bifreid var0 eigi komid vi0 vegna
ofullkomins vegakerfis var rontgentekjunum komid
fyrir 1 bat (mynd 4 og 5) eda skipi (strandferdaskipi
eda vardskipi) sem sigldi med strondum fram og
voru rannsoknirnar framkvaemdar um bord. Ef eigi
var0 nao til folks 4 pennan hatt voru rontgentaekin
i einstokum tilvikum flutt 4 hestum (mynd 6). Til ad
byrja med var orougt ad dtvega ft starfslio til fram-
kvaemda berklavarnanna. En 4rid 1939 rédust tveir
ungir sérfraedingar { berklasjikdémum til berklavarn-
anna, annar til berklavarnastodvarinnar { Reykjavik,
dr. Oli P. Hjaltested, sem z starfadi par sidan, en hinn,
Olafur Geirsson, til berklayfirleeknis. Vann hann par
um tveggja ara skeid. Batti petta mjog alla adstodu til
framkvaemda. Ox nu fjoldi leknishérada peirra sem
voru rannsokud 4r fré ari og fleiri heildarrannséknir
voru geroar.

Til pess ad audvelda pessar rannsoknir og gera
par ennpd dhrifarikari hafdi berklayfirleknir 4rin
aour, 1937-38, framkvaemt gagngerda endurskodun
berklavarnalaganna og var uppkast ad frumvarpi
sent heilbrigdisstjérn snemma ars 1939. Var frumvarp-
i0 sampykkt & Alpingi sama ar (135). Voru par sett
inn sérstok dkvadi um rannsoknir 4 folki sem sérstok
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dsteda var talin til a0 @tla ad gzti verio haldio berkla-
veiki. Pvi hlj6dar 6. gr. laganna pannig: ,,Hafi leknir
astedu til ad @tla, ad sjuklingur sé haldinn berkla-
veiki, skal hann svo flj6tt sem audid er gera radstaf-
anir til pess ad fa dr pvi skorid hvort um berklaveiki
sé ad reda og tilkynna pad tafarlaust héradslekni
(heilsuverndarstd0)“. Og ennfremur: ,,Héradsleknir
(heilsuverndarstod) skal hafa vakandi auga 4, ad allar
rannséknir, sem naudsynlegt er ad framkvaema { um-
hverfi berklaveiks manns, til pess a0 hindra dtbreidslu
veikinnar, verdi framkvamdar, og 6llum settum fyrir-
melum bar ad litandi hlytt. Ef naudsynlegt pykir skal
leita fulltingis 16greglustjora, til pess ad framkvama
rannsoknir 4 slikum heimilum eda 60rum stodum, par
sem grunsamlegt pykir, ad um smitandi berklaveiki sé
a0 reda. M4 logreglustjori fella trskurd um, ad rann-
sokn fari fram 4 einstokum moénnum eda heimilum,
sem skorast hafa undan ad ganga undir slika rann-
sokn“. Urskurdar af pessu tagi hefur adeins verid
leitad { eitt skipti. Og 7. gr. laganna hljédar pannig:
,,Fari hinn berklaveiki, adstandendur hans eda aOrir,
sem hann umgengst, eigi eftir reglum peim, er laeknir
hefur sett til ad koma { veg fyrir utbreidslu veikinnar,
er leekni, heilsuverndarstod eda 6drum, sem um pad
er kunnugt, skylt a0 tilkynna pad héradslekni, sem,
ef porf er, leitar fulltingis 16greglustjéra. Logreglu-
stjori getur ad fenginni umsogn berklayfirleknis, dr-
skurdad hinn berklaveika { sjukrahids. Nu 6hlyonast
sjuklingurinn drskurdinum, og er 16greglustjéra pd
heimilt ad annast flutning sjtklingsins pangad a kostn-
a0 hans. Slikan sjukling mé eigi ttskrifa frd sjikra-
hisinu, nema leknir sjikrahidssins og héradsleknir
votti fyrir hlutadeigandi 16greglustjora, ad af honum
stafi engin smithetta lengur eda full dsteda sé til ad
@tla, ad hann muni geta allrar varudar og fylgja oll-
um settum reglum®. Gat logreglustjori pa fellt nidur
fyrri drskurd. Petta dkvadi laganna var notad nokkr-
um sinnum, einkum pegar { hlut attu éreglusamir,
berklaveikir sjiklingar.

Ymis 6nnur dkvadi er voru sérstaklega mikilsverd
fyrir framkvamd berklavarnalaganna voru tekin upp
i 16gin vid endurskodun peirra. Hafa morg pessara
dkvaeda komid ad miklu gagni, svo sem timabundnar
rannsoknir 4 starfsfolki { dkvednum atvinnugreinum.

Eins og 40ur greinir var strax arid 1935 dkvedio a0
berklasjiklingar skyldu adeins vistadir & sjukrahus-
um og hzlum samkvaemt beidni berklavarnastodva
eda berklayfirleknis (mynd 1). Akvordun pessi var
naudsynleg par sem sjikrarim fyrir berklaveika voru
pa af skornum skammti og radstéfun peirra vard ad
koma ad sem mestum notum fyrir pa sjiklinga er
voru i mestri porf. Nyttust sjdkrarimin & pennan hatt
mun betur en ella.

Arid 1939 pegar starfslid berklavarnanna fékkst
verulega aukid fjolgadi mjog peim sem voru berkla-
rannsakadir. Pad ar voru alls um 11 pusund manns
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rannsakadir, eda rim 9% pjédarinnar. Um 2800
manns voru rannsakadir { 20 hérudum landsins med
ferdarontgentzkjum einum og 3,5% peirra, eda tep-
lega 100 manns, reyndust med virka berklaveiki (29).

Arid 1940 téku rannséknirnar til nalega helmings
allra leknishérada landsins og voru pa alls 18657
manns, eda 15,2% landsmanna, rannsakadir. Pad ar
voru heildarrannséknir { hérudum hafnar, p. e. allir
ibdar sem til nddist voru rannsakadir og féru peer fram {
4 leknishérudum, Keflavikur, Svarfdela, Olafsfj aroar
og Bolungarvikur, en einstok svadi voru rannsdékud {
60rum (Saurbejarhreppur { Eyjafirdi) (30). Rumlega
8§ ptisund manns voru petta ar rannsakadir me0 ferda-
rontgentekjum { 16 hérudum landsins. Rannséknin {
Keflavikurhéradi tok alls til 3349 manns. 7 sjuklingar
fundust 40ur 6pekktir (101).

Neasta ar var heildarrannsékn gerd { premur hér-
udum, Hafnarfirdi, Hisavik og Vik i Myrdal (31,
101). I Hafnarfirdi ték rannséknin til 3644, eda allra
er tali0 var ad getu komid. 9 4dur 6pekktir sjuklingar
fundust.

Arid 1942 var heildarrannsékn framkvaemd ad-
eins { einu leknishéradi, Reydarfjardarhéradi (1 Eski-
fjardarkauptiini), og 4rid 1943 var endurtekin heild-
arrannsokn { Keflavik. Héprannséknir voru aftur
4 moti framkvemdar { morgum hérudum 4 pessum
drum. Arid 1944 var heildarrannsékn adeins gerd 4
Akranesi (tok hin til 1960 manns, eda allra sem taldir
voru geta komid), { Bolungarvik (i annad sinn) og {
Hornafjardarhéradi. Arid 1942 hafdi adstodarlaknir
berklayfirlaeknis, Olafur Geirsson, radist { adstodar-
leknisstoou 4 Vifilsstadahli og dré pad pvi edlilega
ur heildarrannséknum { hérudum pad ar og nastu,
enda pott adrir leknar gegndu pvi starfi ad halfu. En
arid 1945 rédst ungur leknir, Jon Eiriksson sem unn-
i0 hafdi lengi erlendis ad berklarannséknum, { pessa
stoou og hefur hann stodugt gegnt henni fram 4 petta
ar, 1975.

Pad ar (1945) var heildarrannsékn gerd 4 ibium
Reykjavikur en ibdafjoldinn var pa um 45800 manns.
98,15% ibuanna voru rannsakadir med tuberkulin-
profi og rontgen en 1,1%, einkum gamalmenni, voru
skodadir { heimahtisum an rontgenrannséknar (hlust-
un og hrdkarannséknir). Tok rannséknin til 44117
manns eda 99,32% ibdanna. AOQrir, eda 0,68%, voru
fjarverandi eda burtfluttir medan 4 rannsékninni
st60. Vid rannsoknina fannst 71 sjaklingur med virka
berklaveiki. Peir voru allir 6pekktir 4dur (101, 110-
113). Pad ar voru 40,8% allrar pjédarinnar berkla-
rannsokud (53371 manns).

Arid 1948 fengust keypt til landsins rontgen-
skyggnimyndateki (72), myndasterd 70 mm, sem
einnig var hzgt ad nota sem ferdatzeki. Adur hofou
allar rontgenrannséknirnar vid heildar- og héprann-
soknir utan Reykjavikur verid gerdar med gegnlys-
ingartekjum og rontgenmyndadir peir einstaklingar
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sem asteda pétti til. Med hinum nyju skyggnimynda-
tekjum var heildarberklarannsékn framkvemd 4
Akureyri nasta ar, 1949, og nddi rannséknin til 6832
manns, eda 99,4% ibdanna. 40 reyndust hafa virka
berklaveiki par og voru 8 peirra adur 6pekktir. Arid
1950 voru Vestmannaeyjar rannsakadar 4 sama hatt
med 99,5% patttoku, alls 3423 manns, 15 reyndust
hafa virka berklaveiki, par af einn adur o6pekktur,
arid 1951 Husavik, alls 1148 manns med 99,1% bpatt-
toku og 7 virka berklasjiklinga, alla 4dur 6pekkta,
1952 Siglufjordur, alls 2447 med 98,5% patttoku og
einn sjikling 4dur 6pekktan, 1953 Isafjorour, alls
2205 manns med 98,8% patttoku og einn sjikling
aour 6pekktan og 4rid 1954 Sauddrkrokur, alls 881
manns og einn sjikling 40ur 6pekktan. Er drangri
pessara rannsékna ndnar getid { skyrslum berklayfir-
leknis { Heilbrigdisskyrslum videigandi 4ra.

Eftir 1955 fekkar ferOarannséknum vegna smit-
unaruppspretta en pad ar eru rannsakadir 16,4% af
landsmonnum. Var peim p6 haldid dfram fram undir
1960 og sé fjoldi peirra einstaklinga sem auk pess voru
rannsakadir 4 berkladeildum heilsuverndarstodvanna
jafnframt talinn med voru drlega rannsakadir um 10%
af pjodinni. Fyrst eftir 1965 fakkar rannséknum med
ferdarontgentekjum ad miklum mun par sem bzdi
rafmagn og rontgentaki eru b4 komin vida um landio
og naudsyn rannsokna pvarr 60um vegna hradminnk-
andi smitunar. Arlegar berklarannséknir stédvanna
nema po stodugt 7-8% af ibuafjolda pjédarinnar og
eru pvi adalberklavarnir landsins bundnar vid per (7.
mynd). { peim télum sem hér hafa verid nefndar er p6
ekki medtalinn fjoldi peirra nemenda sem arlega hafa
verid berklaproéfadir { skélum landsins. Eru par rann-
soknir pd gerdar eingdngu { berklavarnarskyni og né
nu til flestra hérada landsins og meiri hluta barna 4

skolaaldri, eda um 20% pjédarinnar, enda eru pessi
berklaprof nu besti melikvardi berklasmitunarinnar
i landinu (sj4 sidar). Pegar um heildarrannséknir var
a0 rada voru po berklaprofin dvallt talin med.

Arid 1938 var Samband Islenskra Berklasjiiklinga
stofnad. Setti félagid sér pegar pad markmid ad koma
upp vinnuheimili fyrir berklasjiklinga, enda var pess
pé mikil porf. Adur hafdi komid fram slik tillaga (39,
74). Var érleg almenn fjarsofnun { pessu skyni pegar
hafin medal landsmanna og vard félaginu vel dgengt.
Arid 1944-45 var vinnuhzlid ad Reykjalundi reist og
tok pad til starfa & arinu 1945 (75). Vistadi pad pa
um 40 sjuklinga en heita matti a0 stekkun 4 pvi veeri
pé pegar hafin pannig ad pad teki 80 vistmenn (77).
A halinu dvéldust { fyrstu svo til eingongu sjiiklingar
sem sendir voru fr4 sjikrahisum eda haelum til afram-
haldandi langvinnrar dvalar eda til sk6lunar { pvi skyni
a0 taka upp adra vinnu. Vard pegar { stad mikid gagn
af pessari stofnun par sem hun 1étti 4 heilsuhelunum,
kom { veg fyrir a0 veikin teki sig upp og audveldadi
sjiklingunum adgang ad vinnu vid peirra hefi, badi
4 vinnuhzlinu og sidar 4 opnum markaoi. Er hér var
komid sogu hafdi ad visu dregid mjog ur fjolda ny-
skradra og endurskradra berklasjuklinga. Arid 1945
voru 2,7 sjuklingar skrddir { fyrsta sinn og { arslok
7,3, hvorttveggja midad vid 1000 ibda. Daudsfollin
voru pd 68 midad vio 100 pus. ibda og hofdu farid ort
lekkandi. Stofnun pessi hefur sem kunnugt er ®tio
verid rekin af SIBS (berklasambandinu) og var hiin
fyrir nokkrum 4rum vegna pverrandi fjolda berkla-
sjuklinga opnud 60rum oryrkjum er vinnupjalfunar
parfnast (76). A0 sjélfsogdu hefur stofnunin notid
nokkurs fjarhagslegs studnings frd hendi hins opin-
bera, einkum rikisins.

En einmitt um petta leyti koma nyir atburdir til

LexNaBLADPID 2005/91 77



1975-1984 / BERKLAVEIKI

sogunnar er varda gang berklaveikinnar mjog. Sér-
haefd lyfjamedferd gegn veikinni hefur gongu sina.
Arid 1947 var byrjad ad nota hid nyja fukalyf S. A.
Waksmans: Streptomycin, en adeins fdir sjiklingar
nutu pess 1 fyrstu pvi ad bxdi var pad illfdanlegt og
nokkrir fylgikvillar komu fljétt 1 1jés. Arid 1949 var
notkun pess pé ordin algeng hér 4 landi og 4 pvi ari
og p6 einkum arid eftir, 1950, hefst notkun para-
amino-salicylsyru (PAS) og pa oftast { sambandi vid
streptomycingjof. Hin sérhzfda lyfjamedferd gegn
berklaveiki er pa hafin fyrir alvoru. Og { marsmanudi
1952 (40, 41) er hid pridja pessara lyfja og vafalaust
hid mikilvirkasta, isoniazid (metylester af isonicotin-
syru), tekid { notkun hér en pad var jafnsnemma og
jafnvel fyrr en notkun pess hofst { ndgrannalondun-
um. Arangurinn af notkun pessara lyfja 1ét ekki 4 sér
standa. Arid 1953 feekkar berkladaudsfollum um 1/3
og enn meira 4 nasta ari og voru pau pa tepur helm-
ingur af pvi sem pau voru 4rid 1952. Hefur peim sidan
fekkad svo ad vart er hagt ad telja berkladaudann
lengur mealikvarda 4 tidni berklaveikinnar 4 sama
hatt og 4dur var.

Gangur sjukdomsins i landinu 1911-1970

Hér ad framan hefur pess verid getid ad mikilsverd-
ustu gdgnin til pess ad meta tidni og gang sjukdémsins
i dkvednum landshluta eda landinu 6llu séu skraning
hinna sjuku, fjoldi daudsfalla af voldum sjikddémsins,
krufning 4 likum og ndkvem og viotek berklaprof.
Skal nt vitneskjan um gang sjikdémsins rakin hér
ndnar 4 pessu timabili samkvemt fidanlegum fyrr-
greindum gognum.

1. Skraning berklasjiikra

A pessu timabili var skraning framkvaemd samkvaemt
16gunum frd 1903, breyttum 4rid 1921 og aftur 1939.
Til ad byrja med voru sjiklingarnir skradir 4 manad-
arskrdr og i berklabzkur. A manadarskrarnar voru
peir ferdir samkvemt kyni, aldri og tegund sjuk-
doémsins. Par sem hverjum lakni bar a0 telja pa sjuik-
linga sem til hans leitudu for eigi hjd pvi ad margir
sjiklinganna hafi verid tvi- eda margtaldir. { berkla-
bakurnar voru sjuklingarnir hins vegar skradir med
nofnum, aldri og heimilisfangi. I dtdrztti dr peim er
héradsleknar sendu landlekni um hver dramot er
greint 4 milli skrddra sjuklinga { drsbyrjun, skrddra {
fyrsta sinn 4 drinu, endurskrddra, innan- og utanhér-
aossjuklinga og sagt fra afdrifum sjiklinganna. Voru
berklabazkurnar og tutdrattirnir r peim pvi tilraun
til a0 gera glogga grein fyrir hinni raunverulegu télu
berklasjiklinga 1 hverju héradi og landinu 6llu. Ad-
algalli skrdningarinnar var s ad fjoldi héradslekna
sendi drlega engar skyrslur og vard skrdsetningin pvi
6ndkvaem. Voru svo mikil brogd ad pessari vanheimtu
4 timabilinu 1911-32 ad eigi komu til skila nema 70-
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80% af skraningarskyrslum héradanna (tafla 2, bls. 8
i heimild (101)) og munadi par mest um Reykjavik
sem vantadi til arsins 1933. Frad og med 4rinu 1933 fast
berklaskrdningarskyrslur tr 6llum hérudum landsins.
P4 kostudu leknar oft mjog hondum til skraningar-
innar og er algengt ad skyrslum ber eigi saman { 4rs-
byrjun og arslok undangengins ars. Engar dkvednar
reglur voru um hverja skyldi skrd og hve lengi skyldi
halda sjiklingum skradum. Verdur ad gera rad fyrir
a0 yfirleitt hafi fleiri verid skrddir en peir sem taldir
voru med virka berklaveiki. Laknar hofou «tio til-
hneigingu til ad halda sjiklingum skrddum medan
eftirlit var med peim haft pé ad sjukdémurinn veeri
fyrir 16ngu ordinn 6virkur. Ti0 skipti leekna { hérud-
um hofdu svipud ahrif vegna takmarkana 4 kynnum
peirra vid héradsbta. P4 var greining samkvaemt teg-
undum sjikdémsins 6ndkvem (86). Pannig munu
margir leeknar hafa talid frumsmitun (primar smitun,
adenitis hil. tub.) barna og unglinga er 4 peim tima
var mjog algeng til eitlaberklabdlgu (adenitis tub.)
og petta byrjunarstig lungnaberklanna pvi ranglega {
sumum skyrslum tali0 til ttvortis berklaveiki.

[ sambandi vid breytingu berklavarnalaganna 4rid
1939 eru fyrst teknar upp dkveOnar reglur um skréa-
setningu berklasjiklinga { landinu. Skré skyldi alla
virka berklasjiklinga. Voru ollum héradsleknum
gefnar leidbeiningar um skrdsetninguna og komu par
fyrst til framkvaemda drid 1939 (29). Hafa pessar regl-
ur { adalatridum haldist ébreyttar p6 ad hin sérhaefda
lyfjameoferd sidari dra hafi ad sjalfsogou haft 4 paer
nokkur dhrif.

Pé voru jafnframt sett skyr dkvaedi um pad hvernig
greina skyldi milli lungnaberkla og annarra tegunda
berklaveiki.

Virdast pessar reglur pegar { stad hafa haft dhrif
4 skrdsetningu leknanna. Pannig eru skraoir { drslok
1939 um 27% farri berklasjuiklingar er { drslok 1938
og ennfremur er fjoldi nyskrddra berklasjiklinga
med adra berkla en lungnaberkla 4 sama ari kominn
nidur fyrir 25% nyskrddra sjiklinga en var 4 drun-
um 1933-36 um helmingur hinna nyskrddu eda meir.
Svarar pessi fjoldi sjuklinga (1/5-1/4 heildarfjoldans)
med adra berkla en lungnaberkla svo til fullkomlega
til pess hlutfalls sem algengast var { 60rum 16ndum
um pessar mundir.

Ma greinilega sja pessa miklu breytingu sem verd-
ur 4 skrdningu berklaveikra arid 1939 og 1940 { toflu
1 sem synir berklaskrdninguna { landinu 4 4rabilinu
1911-1940.

Svo sem komid hefur fram hér ad framan er ljost
a0 skrdningu berklaveikra 4 pessu timabili hefur 4
ymsan hatt verid mjog dbdtavant. Eru einkum tvo at-
ridi sem valda pessu: skortur 4 nakvemum fyrirmel-
um fra heilbrigdisyfirvoldum um hvernig skra skyldi
og 6vandadur fragangur lekna 4 skraningarskyrslum
sinum til landleknis.



1975-1984 / BERKLAVEIKI

Table 1. Reportfd morbidity from pulmonary, nonpulmonary and combined forms of tuberculosis by year 1911-1940. Rate per 1000 and total number of
cases.
Total number of Rate of new cases and recrudescent (relapses) Total number of Rate of cases remaining on register December 31
cases new and cases remain-

Vear rii;f:;:g;nt Pulmonary Nonpulmonary Combined igge::n:gg:s;r Pulmonary Nonpulmonary Combined
1911 216 2.28 0.90 3.17 327 3.41 1.39 4.80
1912 246 2.50 1.14 3.64 403 4.17 1.79 5.96
1913 198 2.08 0.70 2.78 348 3.56 1.52 4.88
1914 261 2.59 1.29 3.88 382 3.95 1.72 5.68
1915 279 2.59 1.26 3.85 449 4.39 1.81 6.19
1916 232 2.00 1.20 3.19 343 3.29 1.43 4.72
1917 227 2.07 1.26 3.34 336 SiSY 1.54 4.94
1918 206 2.14 1.03 3.17 321 3.63 1.31 4.94
1919 234 2.48 1.17 3.64 377 4.34 1.53 5.87
1920 272 2.70 1.21 3.91 497 5.35 1.80 7.14
1921 310 3.09 1.56 4.65 526 5.76 2.13 7.89
1922 367 3.46 2.01 5.47 573 5.93 2.61 8.54
1923 321 2.70 231 5.01 536 5.42 2.95 8.37
1924 359 3.25 2.06 BESH 610 6.05 3.09 9.14
1925 527 4.74 2.42 7.16 861 8.49 3.21 11.70
1926 425 3.50 211 5.61 798 7.47 3.14 10.61
1927 519 4.47 2.20 6.67 921 8.60 3.24 11.84
1928 508 4.10 2.51 6.62 1030 9.10 4.31 13.41
1929 529 4.03 2.76 6.79 989 8.21 4.48 12.69
1930 550 4.09 2.92 7.01 1072 8.73 4.93 13.66
1931 557 4.23 2.78 7.01 884 7.37 3.76 11.13
1932 644 4.22 3.78 8.00 1112 7.59 4.98 12.57
1933 1113 4.91 4.90 9.82 1553 7.67 6.03 13.70
1934 1016 4.08 4.78 8.85 1631 7.99 6.22 14.21
1935 850 3.43 3.91 7.34 1828 9.18 6i59 15.78
1936 622 2.66 2.66 5.32 1702 8.80 5.77 14.56
1937 658 3.22 2.37 5.3 1524 8.48 4.47 12.95
1938 540 2.92 1.62 4.54 1478 8.13 4.30 12.43
1939 570 3.63 1.11 4.74 1087 7.38 1.65 9.04
1940 522 3.13 1.17 4.29 1106 7.51 1.59 9.10

* Rates are calculated from percentage of the total population covered by reporting. From year 1933 this covered the whole population.

Engu a0 siour mun skrdningin gefa nokkra hug-
mynd um gang berklaveikinnar, eigi adeins { hinum
einstoku hérudum heldur og 4 landinu { heild 4 pessu
timabili. En taka verdur télur pessar med hinni mestu
varferni og hafa hugfast ad sérhver leknir er med
peim ad leitast vio ad gefa yfirlit yfir alla b4 menn
og konur er hann telur berklaveika i héradi sinu. En
vegna ordugra skilyrda margra héradslekna til na-
kvaemrar sjukdémsgreiningar er ljost ad slik skran-
ing og skyrsla hlytur oft og tidum ad hafa verid mjog
handahdfsleg. Munu leknar jafnvel stundum hafa sett
sjukling 4 skrd og haldid honum par, enda pétt langt
veeri 1i0i0 frd pvi er hann var seinast undir leknis-
hendi. Hefur pessi ¢vissa leknanna um hid raunveru-
lega 4stand nokkurs hluta sjiklinganna tvimalalaust
or0id til pess ad hekka tolu hinna skradu verulega.

Tafla 2 svo og myndir 8, 9 og 10 gefa glogga mynd
af skraningu berklaveikra 4 timabilinu 1941-70.
Skréaningin fer par { adalatridum fram samkvaemt regl-
um peim sem settar voru arid 1939 og er med henni
fylgst af berklayfirlaekni og starfslioi hans. Hinn hrad-
lekkandi fjoldi nyskrddra og sjuklinga 1 heild vekur
strax athygli og er einkum dberandi eftir 1950 er hin
sérhaefoa lyfjamedferd kemur til sogunnar. Einstok
ar, svo sem 1942, 1946 og 1947 sem 0ll syna haekkun
nyskrddra frd drunum nast 4 undan, verda teplega
skyrd med Gruggri vissu. Ahrif styrjaldarinnar arid
1942 med mjog aukinni vinnu og oft verri adbinadi,
einkum matarvenjum (skrinukostur), en 40ur tiokad-
ist, einkum medal karla, geta p6 ef til vill hafa haft
nokkur ghrif (78). Arid 1946 gengu farséttir, svo sem
infldensa, kikhosti og manusétt og 1947 mislingar, og
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Table Il. Reported morbidity from tuberculosis (all forms), by year 1941-1970.

Year Reported during year 1941-1970 Remaining on register
New cases Recrudescent cases (relapses) Total at December 31
Number Rate per 1000Y Number Rate per 1000 Number Rate per 1000 Number Rate per 1000
1941 451 3.7 71 0.6 522 4.3 1,113 9.1
1942 482 3.9 69 0.6 551 4.5 1,135 9.2
1943 463 3.7 56 0.5 519 4.2 1,049 8.3
1944 377 3.0 48 0.4 425 3.4 979 7.7
1945 303 2.4 50 0.4 353 2.8 956 7.3
1946 373 2.8 52 0.4 425 3.2 1,039 7.8
1947 369 2.8 52 0.4 421 3.2 1,116 8.2
1948 280 2.0 40 0.3 320 2.3 1,006 7.3
1949 259 1.9 56 0.4 315 2.3 990 7.0
1950 234 1.6 68 0.5 302 21 996 6.9
1951 250 1.7 73 0.5 323 2.2 956 6.5
1952 211 1.4 56 0.4 267 1.8 1,012 6.8
1953 182 1.2 40 0.3 222 1.5 998 6.5
1954 144 0.9 37 0.2 181 1.1 882 5.6
1955 143 0.9 39 0.3 182 1.2 824 5.2
1956 140 0.9 38 0.3 178 1.2 757 4.6
1957 107 0.7 43 0.3 150 1.0 723 4.3
1958 93 0.6 41 0.3 134 0.9 605 3.6
1959 70 0.4 46 0.3 116 0.7 495 2.8
1960 7 0.4 34 0.2 111 0.6 418 2.4
1961 7 0.4 42 0.2 119 0.6 351 1.9
1962 74 0.4 27 0.2 101 0.6 338 1.8
1963 81 0.4 16 0.09 97 0.49 297 1.6
1964 94 0.5 15 0.08 109 0.58 264 1.4
1965 51 0.3 22 0.1 73 0.4 215 1.1
1966 56 0.3 14 0.07 70 0.37 207 1.0
1967 46 0.2 8 0.04 54 0.24 163 0.8
1968 35 0.2 10 0.05 45 0.25 124 0.6
1969 42 0.2 8 0.04 50 0.24 98 0.5
1970 41 0.2 12 0.06 53 0.26 98 0.5

1 Case-rates based on population at the end of the year.

eru sumar pessar farséttir alkunnar ad pvi ad verka
pannig 4 nysmitada berklasjiklinga ad sjukdémurinn
blossi upp og smitun breidist Gt. Annars er aukning
nyskrddra 4 pessum drum ekki meiri en svo ad tilvilj-
un getur hér ein rddid og verdur pvi ekkert fullyrt um
ahrif nefndra sjukdéma 1 p4 4tt ad auka 4 tioni hinna
skraou berklasjiklinga 4 pessum drum.

A pessu 30 dra bili fer tidni sjikdémsins samkvamt
skraningunni jafnt og hratt lekkandi { landinu og er
i lok pessa timabils med pvi leegsta sem pekkist. En
gata ber pess a0 samkvamt alpjédareynslu er 6rougt
eda jafnvel ekki unnt ad bera saman skrédsetningar-
reglur hinna ymsu landa (10, 141).

A mynd 10 og toflu 3 kemur vel fram hin mikla
tioni berklaskrddra kvenna 4 aldursskeidinu 15-29
dra. Fylgir pessi hekkun kynproskaaldri konunnar.
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Taflan synir og ad 4 fimm &ra timabilinu 1966-70 er
skraningarmismunur karla og kvenna ekki lengur
umtalsverdur.

Munurinn 4 tioni sjukdémsins hja konum og korl-
um 4 kynproskaskeidinu er mjog mikill hér 4 landi og
meira dberandi en 1 ndgrannalondum okkar. Pad er
ekki fyrr en 4 fimm dra timabilinu 1956-60 sem petta
breytist. Eftir pad verdur tioni sjukdémsins medal
karla nokkru meiri en hja konum og er pad einkum
eftir 40 ara aldur. Getur petta skyrst med meiri erfid-
isvinnu karla 4 pessu aldursskeidi sem oft er bundin
nokkurri vosbtd (sjéomenn).

Um skrdninguna & pessu timabili skal taka fram
ad samanburdur 4 noéfnum hinna skrddu var gerdur
arlega. Tviskraning & pvi ekki ad koma fyrir. Tel ég
skrdninguna pvi ndkvema. Eina veila hennar gzti
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Fig. 8. verid hin ddurnefnda tilhneiging héradslekna til ad

skré pa sjiklinga sem peir 6ska ad halda undir eftir-
liti, enda bétt eigi séu beir lengur med virka berkla.
Geeti pad hafa aukio liti0 eitt fjolda hinna skrddu ar
hvert.

2. Berkladauoinn samkvemt danarskyrslum

Danarskyrslurnar eru an efa éruggustu heimildirnar
sem til eru um ttbreidslu berklaveikinnar { landinu
uns berklalyfin koma til sogunnar { byrjun sjotta tug-
ar aldarinnar. Arid 1911 var dkvedid med logum ad
leknar skyldu gefa ndkvama ddnarskyrslu um alla pa
er létust 1 kauptinum og kaupstodum par sem lekn-
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ar satu. Annars stadar 4 landinu var prestum skylt ad
afla sem dreidanlegastra gagna um daudamein manna
og rita pau { kirkjubazkurnar. Hver prestur var sidan
skyldur ad senda héradslekni drlega skyrslu um pé er
hann hafoi jardsett og tilgreina daudamein hvers og
eins par sem ddnarvottord ekki fylgdi. Héradsleknir
skyldi rannsaka skyrslur prestanna ad pvi er til dauda-
meinsins kom og bzta tr pvi er hann fann dbétavant.
Ennfremur skyldi hann semja samandregna ddnar-
skyrslu fyrir allt hérad sitt og senda hana til landlekn-
is. Longu fyrir 1911 h6fou sumir prestar ritad dauda-
mein séknarbarna sinna i kirkjubazkurnar. Eru 4
pennan hatt til nokkrar heimildir um helstu dénaror-
sakir { ymsum hérudum landsins fré fyrri 6ldum. En yf-
irleitt eru heimildir pessar svo 6dreidanlegar ad dger-
legt mé heita ad rdda nokkud med vissu af peim um
gang berklaveikinnar { landinu. Er slikt eigi ad undra
pegar tekid er tillit til pess ad heimildir pessar eru ad
mestu leyti komnar frd 6leknisfrédum moénnum par
sem f&0 lekna 4 pessum drum hefur valdid pvi ad peir
hafa sjaldan dkvedid ddnarorsakir.

Arid 1911 eru danarskyrslurnar 6fullkomnar. Staf-
ar pa0 af pvi ad 16gin um per gengu { gildi pad ar og
komu eigi til framkvaemda fyrr en sidari hluta arsins.
Samt sem 40ur néd dadnarskyrslur pessa drs einnig til
fyrri hluta drsins a0 nokkrum leeknishérudum undan-
skildum og fast pannig nokkurn veginn dreidanlegar
danartolur fyrir allt landid pegar 4 pessu dri. Fyrstu
arin verdur ad taka ddnarskyrslurnar med nokkurri
varferni. Um ndkvamni peirra segir svo i mannfjolda-
skyrslum Hagstofu fslands 1911-15 (19).

,»Upplysingarnar um dédnarorsakirnar eru ekki all-
ar jafnabyggilegar. Par sem dadnarvottord fra lekni
liggur fyrir mun mega telja ddnarorsokina svo vel

Table llIl. New reported cases of tuberculosis (all forms) by age, sex, and selected five-year periods, 1941-1970.
Five-year period 1941-45 Five-year period 1966-70
Females Males Females Males
Number of Case-rate per Number of Case-rate per Number of Case-rate per Number of Case-rate per
Age-group cases 1,000 popul- cases 1,000 popul- cases 1,000 popul- cases 1,000 popul-
(years) ation ation ation ation
0-4 76 2.5 83 2.6 0.1 14 0.2
59 106 3.7 100 3.4 6 0.1 7 0.1
10-14 113 3.7 92 2.9 14 0.3 17 0.3
15-19 228 7.9 143 4.7 7 0.1 23 0.5
20-24 204 7.7 134 4.9 9 0.2 10 0.2
25-29 127 5.4 108 4.4 4 0.1 0.2
30-34 84 3.7 58 2.6 2 0.1 0.2
35-39 42 2.1 54 2.5 9 0.3 0.2
40-49 76 2.1 72 2.0 6 0.1 12 0.2
50-59 44 1.6 38 1.5 9 0.2 11 0.3
60-69 28 1.4 26 1.6 6 0.2 14 0.4
70 and over 15 0.8 9 0.7 9 0.3 4 0.2
Unknown 10 = 6 = = = = =
Total 1,153 923 3.0 88 0.2 132 0.3
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upplysta sem kostur er 4. Odru méli er ad gegna par
sem prestur gefur skyrslu um daudameinid. Ad visu
getur stundum verid ad enginn vafi leiki 4 um pad en
pad er samt varla vid 60ru ad buast en ad dkvard-
anir prestsins 4 daudameinunum verdi oft nokkuo af
handahdfi, einkum par sem nafnaskrdin yfir dauda-
meinin sem beir eiga ad fara eftir er mjog nakvem-
lega sundurlidud svo ad pad mun oftlun fyrir flesta
presta ad gera par 4 skyra grein. A0 visu eiga lekn-
arnir ad rannsaka skyrslur prestanna 4 eftir og lag-
feera pad sem peim pykir dbdtavant en pé pad megi
takast { ymsum tilfellum er heett vid a0 leknana skorti
oft kunnugleika til pess ad gera pad svo Oruggt sé.
En stundum virdist lika sem leknarnir hafi tekid sér
rannséknina mjog létt og ekki hreyft vid skyrslum
prestanna, jafnvel par sem synilegt var ad peim hlaut
a0 vera abotavant. Pess vegna hefur hagstofan skipt
mannsldtunum 1911-15 undir hverjum einstokum 1id
i 3 flokka: 1. Pau sem dédnarvottord eru fyrir, 2. pau
sem standa 4 prestaskyrslum sem synilegt er ad leknir
hefur yfirfario og leidrétt, 3. pau sem standa 4 presta-
skyrslum er leknir virdist ekki hafa rannsakad.

Arin 1911-15 voru i tveimur fyrstu flokkunum
48,1% allra danarvottorda en sidan hefur danarvott-
ordum peim sem prestar hafa annast eingéngu stod-
ugt farid feekkandi. Arin 1931-35 ndmu tveir fyrstu
flokkarnir 76% allra ddnarvottordanna en presta-
flokkurinn var nd adeins 24% (20). Sidan hefur dan-
arskyrslum lekna fjolgad til muna og voru 4 5 dra
bilinu 1946-50 88% (21).

Jafnframt pvi sem dénarvottordum peim er leknar
gefa hefur pannig fjolgad eru pau, einkum sidasta dra-
tuginn, einnig mun 4reidanlegri en til ad byrja med.

Med 16gum fra 1950 (137) med gildistoku { byrj-
un nzsta ars var akveodid ao rita skyldi ddnarvottord
fyrir hvern pann er dei hér 4 landi. Samkvamt pessu
hafa frd drsbyrjun 1951 verio gefin Gt ddnarvottord
um o6ll mannslat hér 4 landi nema par sem lik hafa
eigi fundist.

I mannfjéldaskyrslum Hagstofu Islands hafa dan-
arorsakir verio greindar 4 eftirfarandi hatt:

Fra 1911-40 samkvemt islenskri skrd frd 4rinu
1911 (8), fra 1941-50 samkvaemt alpjédlegri ddnar-
meinaskra fra 1938, fra 1951-57 samkvaemt alpjéda-
skrd Alpjoda heilbrigdismalastofnunarinnar fra 1948
(22, 142, 147) og fra 1958-70 samkvaemt breytingu
somu alpjédaskrar (WHO) fra 1955 (23). M4 fullyrda
a0 ddnarmeinaskrarnar hafi fré fyrstu tid { 6llum ad-
alatridum veri0 gerdar { samrami vid reglur um déan-
arskrdr annarra pjé0a. Hins vegar ryrir pad nokkud
gildi ddnarvottordanna sjalfra ad pau eru eigi ad 6llu
gefin Ut af leknum fyrr en eftir 1950 p6 ad 1itid vanti &
a0 svo sé, einkum sidustu dratugina fyrir 1950.

Betri og oruggari sjlikdomsgreiningar, fjolgun
starfandi lekna og sjikrahusa med likskurdi margra
latinna bata hér mikid um.
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Tolur par um berkladaudann er birtar verda hér Fig. 10.

eru unnar dr mannfjoldaskyrslum Hagstofu Islands
(1911-70). Munu dénarskyrslur berklaveikra oftast
hafa verid athugadar sérstaklega af lekni 4dur en
Hagstofan gekk endanlega fra peim. Arin 1911-32 fér
yfirleknir Vifilsstadahelis oftast yfir skyrslurnar og
berklayfirleknir eftir 1932.

A mynd 11 sést heildarmanndaudinn 4 Islandi
1911-70. A premur fyrstu dratugunum eru allmiklar
sveiflur milli 4ra sem jafnast og hverfa upp tr 1940.
Eru pad farséttirnar sem ldta hér til sin taka. Pannig
hefur kikhdsti og lungnabdlgufaraldur ahrif til hekk-
unar 4 heildarmanndaudann bedi drin 1914 og 1915,
infliensa (spanska veikin) 4 drinu 1918, infliensa,
fliensa og manusott 4 drinu 1924 og kikhosti 4 arinu
1927. Arid 1935 gengur kikhésti aftur (123 daudsfoll)
og menusott og 4 drunum 1937 og 1941 mé enn sja 4
linuritinu greinileg farséttamerki (infliensufaraldur)
er gengur ba0i pessi ar. Eftir petta jafnast linuritid og
liggur tvo sidustu dratugina yfirleitt milli 6,6-7,9 dé-
inna midad vid hvert pisund ibta.
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Fig. 12. A linuritinu m4 greinilega sja ad manndaudinn er

hastur 4 drum fyrri heimsstyrjaldarinnar (16,2 arid
1914 og 16,1 4rid 1918) en hafdi arid 1950 lekkad um
helming og var pa 7,9.

A mynd 12 og toflu 4 sést heildarberkladaudinn
frd 1911-70. Hann smahakkar frad 1911 uns hann med
nokkurra dra sveiflum ner hdmarki arid 1925 og er
pad ar 217 midad vid 100 pus. ibta. Ber linuritid og
taflan greinilega merki farsétta peirra er 4dur voru
nefndar enda edlilegt ad berklasjiklingar séu vid-

kvamir og latist frekar dr farséttum en adrir. Berkla-
daudinn helst har nastu 7 ar og er arid 1930 216 en
fellur sidan skyndilega arid 1933 nidur { 154 og heldur
si0an jafnt og pétt afram ad lekka og er 1950 kominn
nidur { 20 midad vid 100 pus. ibda. Einstok farsétta-
ar ma po greina 4 pessu timabili, svo sem mislingadr
1936 og infliensu 1937 og aftur 1941, en pé eru jafn-
framt breyttar adstedur vegna stridsdranna og anna
og pjoofélagsrots pess timabils.

A tuttugu 4ra timabilinu fra 1931-50 hafdi pvi
berkladaudinn leekkad um lidlega 90%. Er pad hraod-
ari lekkun er skrad hefur verid { 60rum 16ndum. Fra
arinu 1956 hefur heildarberkladaudi hér 4 landi aldrei
farid yfir 5 midad vid 100 pus. ibuda, oftast verid 2-3.

Mynd 13 synir berkladaudann eftir aldri og { hund-
radstolum af heildarmanndaudanum 4 nokkrum fimm
dra timabilum.

Er mjog aberandi hve berkladaudinn fellur ort 4
badum fimm 4ra timabilunum sem synd eru eftir 1930.
Hann hagar sér svipad 4 6llum timabilunum nema
hinu sidasta, 1956-60. Hlutfallslega deyja langflest-
ir 4 aldrinum 15-19 4ra og er berkladaudinn 4 fimm
dra timabilinu 1926-30 par rimlega 60% af heildar-
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Table IV. Tuberculosis mortality in Iceland, by form of disease, 1911-1970.

Pulmonary tuberculosis Meningeal tuberculosis Other forms of tuberculosis Tuberculosis (all forms)

Mid-year Rate per Rate per Rate per Rate per

rear popuation  NGINT popuation | deanspoplation_ deans_poplation _ deans_ populaton
1911 85,422 84 98 16 19 14 16 114 134
1912 85,889 103 120 25 29 22 26 150 175
1913 86,627 93 107 30 55 21 24 144 166
1914 87,607 104 119 29 33 20 23 153 175
1915 88,568 104 117 42 47 27 31 173 195
1916 89,439 107 120 34 38 28 31 169 189
1917 90,594 104 115 30 &E 20 22 154 170
1918 91,633 123 134 26 28 24 26 173 189
1919 92,376 103 112 33 36 25 27 161 175
1920 93,646 119 127 38 41 26 28 183 196
1921 94,808 119 126 38 40 26 27 183 193
1922 95,783 104 109 43 45 25 26 172 180
1923 97,045 109 112 28 29 26 27 163 168
1924 98,094 130 133 41 42 26 27 197 201
1925 99,300 149 150 37 37 29 29 215 217
1926 100,924 109 108 46 46 28 28 183 182
1927 102,529 132 129 38 37 36 35 206 201
1928 104,070 140 134 44 42 27 26 211 203
1929 105,586 151 143 36 34 27 26 214 203
1930 107,495 162 151 35 &8 35 &3 232 216
1931 109,237 135 124 37 34 34 31 206 189
1932 110,700 142 128 44 40 34 31 220 199
1933 112,461 118 105 24 21 31 28 173 154
1934 114,055 108 95 26 23 31 27 165 145
1935 115,307 100 87 27 23 22 19 149 129
1936 116,375 119 102 23 20 15 13 157 135
1937 117,286 113 96 28 24 14 12 155 132
1938 118,290 7 65 13 11 18 15 108 91
1939 119,576 58 49 14 12 22 18 94 79
1940 120,922 72 60 9 7 23 19 104 86
1941 121,982 100 82 8 7 12 10 120 98
1942 123,191 78 63 9 7 17 14 104 84
1943 124,882 82 66 8 6 16 13 106 85
1944 126,879 69 54 8 6 19 15 96 76
1945 129,073 64 50 11 9 13 10 88 68
1946 131,553 64 49 8 6 17 13 89 68
1947 134,343 54 40 € 7 8 6 71 53
1948 137,219 33 24 11 8 3 2 47 34
1949 139,772 25 18 3 2 8 6 36 26
1950 142,668 21 15 3 2 5 4 29 20
1951 145,417 27 19 3 2 1 0.7 31 21
1952 147,759 13 9 4 3 3 2 20 14
1953 150,742 8 5 3 2 S 2 14
1954 154,270 10 6 - - - - 10
1955 157,757 2 1 - - 2 1 4
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Mid-year Pulmonary tuberculosis Meningeal tuberculosis Other forms of tuberculosis Tuberculosis (all forms)

population Number of Rate per Number of Rate per Number of Rate per Number of Rate per

Year deaths 100,000 deaths 100,000 deaths 100,000 deaths 100,000

population population population population
1956 161,090 10 6 1 0.6 1 13 8
1957 164,766 6 4 = = 0.6 7 4
1958 168,494 6 4 = = = = 6 4
1959 172,006 6 S - - 8 5
1960 175,574 4 2 - - 1 0.6 5 3
1961 178,675 2 1 - - - - 2 1
1962 181,768 4 2 - - 1 0.6 5 3
1963 185,481 3 2 - - - - 3 2
1964 188,848 2 1 = = = = 2 1
1965 192,304 3 2 = = = = S 2
1966 195,610 2 1 - - - - 2 1
1967 198,674 4 2 - - - - 4 2
1968 201,244 4 2 - - - - 4 2
1969 202,920 ) 2 - - - - 5 2
1970 204,104 2 1 - - - - 2 1

Table V. Death-rate per 100,000 population for meningeal tuberculosis, by age, for five-year periods, 1911-1960.

’(Ayizgr;c;ur’ 1911-15 1916-20  1921-25 1926-30  1931-35 1936-40 194145 194650 195155  1956-60
Under 1 146 168 220 220 256 104 80 17 5 0
1-4 117 105 122 120 88 59 25 27 4 0
59 70 65 52 43 39 23 10 3 1 1
10-14 26 36 41 38 27 23 8 7 2 0
15-19 39 36 50 a7 32 7 7 3 2 0
20-29 13 22 25 23 16 8 7 4 1 0
30-39 8 7 7 11 8 4 0 1 0 0
40-49 4 13 4 14 7 3 0 0 1 0
50-59 5 10 12 0 2 0 2 1 0
60-69 0 12 3 0 0 0 0 0
70-79 0 6 0 0 0 0 0 0 0
Total 33 35 39 38 28 15 7 5 1 0

manndauda aldursflokksins. A timabilinu 1956-60 er
hann aftur 4 méti fallinn nidur 1 0 4 pessu aldursskeidi
eftir ad hafa verid rimlega 1% um sj6 dra aldur og
hastur um 4% 4 aldursskeidinu 36-45 dra. Eftir 60 dra
aldur er lekkun berkladaudans 4 pessu timabili miklu
minna dberandi.

A toflu 4 sést ad manndaudinn af véldum lungna-
berkla fylgir yfirleitt somu sveiflum og heildarberkla-
daudinn. Fram til arsins 1935 er hlutfallid 4 milli
lungnaberkladaudans og daudsfalla Gr 6drum teg-
undum berklaveiki um pad bil 2:1 en smabreytist svo
og verdur nar 3:1 fram undir 1950.

A toflu 4 m4 einnig greina hin tidu daudsfoll af
vOldum heilahimnuberkla. Fra 1913 til 1932, eda um
20 ara skeid, sveiflast pau fra 20 til ndlega 50 midad
vi0 100 pus. ibda. Af toflu 5 par sem tioni pessara
dauosfalla er synd sérstaklega samkvaemt aldri hinna
latnu og fimm dra timabilum frd 1911 til 1960 kemur

i 1j6s ad tidnin er langmest hja ungbérnum (einkum
4 1. aldursari og til 4 4ra aldurs) en lekkar mjog tr
pvi. Er 15 éra timabilio fra 1921-35 einkum dberandi
hatt og gefa pessi daudsfoll einna gleggsta hugmynd
um hve algeng berklasmitun hefur verio hér { land-
inu 4 pessum drum og smitunaruppsprettur margar.
Eftir 1935 fekkar daudsfollum af voldum heilahimnu-
berkla mjog og sidasta daudsfallid tr pessari tegund
sjukdomsins verdur 4 drinu 1956 enda er pa hin nyja
sérhefda lyfjamedferd sjikdémsins hafin fyrir fdum
drum.

Ekki tel ég liklegt ad mikil brogd hafi verid ad
pvi ad leknar pekktu ekki sjikdém pennan, svo sér-
kennilegur sem gangur hans er og litlar likur & pvi
a0 honum veri blandad vid adra sjukdéma, enda ad-
stada til ranns6kna 4 manuvokva allg6d pegar hér
var komid sogu. Heilaséttar (meningitis cerebrosp-
inalis epidemica) er 6dru hvoru getid hér & arunum
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TUBERCULOSIS DEATH-RATE PER 100,000 POPULATION,BY LGE ARD SEX,
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1931-40 en aldrei nema eins eda tveggja tilfella &
ari. En ario 1940 verdur hér skyndileg breyting 4. 14
sjiklingar eru skrddir med pennan sjukdom enda er
hann strax settur { samband vi0 breska setulidid sem
eins og kunnugt er settist ad hér 4 landi { maimanudi
pad ar og voru nokkrir sjiklinganna sem skrddir voru
beint komnir padan.

Mynd 14 og tafla 6 syna berkladaudann samkvaemt
kynjum og aldri og eru 4 fimm 4ra timabilin: 1926-30,
1941-45,1951-55 0g 1966-70 synd bar sérstaklega mio-
a0 vio 100 pus. ibda.

Pessi fjogur fimm ara timabil gefa mjog ljésa mynd
af gangi sjukdomsins { landinu 4 pessu timabili. Linu-
ritio fyrir fimm dra timabilio fra 1926-30 synir pad
timabil pegar berkladaudinn var hastur. Ungbarna-
daudi af voldum berklaveiki er geysilegur, rimlega
400 midad vid 100 pus. ibtia. A aldursskeidinul5-29
dra deyja yfir 300 midad vid 100 pus. ibia og miklu
fleiri konur en karlar. A aldursskeidinu 60-69 deyja
enn hdtt 4 annad hundrad manns uUr berklaveiki
midad vid 100 pus. ibtia. A fimm 4ra bilinu 1941-45:
Ungbarnadaudinn af voldum berkla hefur lekkad
nidur undir 100 midad vid sama melikvarda. Hastur
er berkladaudinn hja konum & aldursskeidinu 20-
29 éra, 220, og ennpd har hja korlum yfir sextugs
aldur, eda 86. Fimm dra timabilid frd 1951-55 synir
gerbreytta mynd. Ungbarnaberkladaudinn er kom-
inn nidur fyrir 10, konur eru ennpd fleiri en karlar
og flestar 4 aldursskeidinu 30-39 dra og deyja pa 24
midad vid 100 pus. ibda tr berklum, karlar eru heastir
4 aldursskeidinu 50-59 dra og miklu herri en konur,
enda erfida peir oft { vosbtid. Sidasta fimm dra timabilid
synir a0 berkladaudi til 30 dra aldurs er nd enginn, 7
konur midad vid 100 pus. {buia latast 4 aldursskeidinu
50-59 ara en 27 karlar um sjotugs aldur. Berkladaudinn
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hefur pvi 4 sidustu dratugum eigi adeins lekkad til
muna heldur ferst frd hinum ungu yfir til hinna eldri
og ber pvi sérstaklega a0 hafa 4 peim gat.

Pess ber a0 geta ad eftir ad hin sérhafoa lyfjameo-
ferd gegn sjikdémnum hefst upp dr 1950 breytist edli-
lega mjog hlutfallid milli skradra sjiklinga og ddinna
ar berklaveiki. Eftir pad er ekki hagt ad telja fjolda
dauosfalla af voldum sjikdémsins neinn melikvarda
4 ttbreidslu hans né heldur 4 fjolda berklasjiklinga {
landinu. Sjiklingafjoldinn svo og smitunartidnin sam-
kvamt berklapréfum veroa eftir petta druggastir meli-
kvardar 4 tioni og utbreidslu sjuikdémsins { landinu.

En fram til pess tima ad lyfjamedferdin hefst fyrir
alvoru (1952) virdist skraningart6lum hinna berkla-
veiku og berkladaudsfollunum yfirleitt bera vel sam-
an (sja einkum myndir 10 og 14 og toflur 3 og 6).

3. Berklasmitun i landinu samkvaemt berklaprofum
Utbreidsla berklaveikinnar 4 Islandi verdur eigi rakin
langt aftur { timann ef stydjast 4 vid berklaprof ein-
gongu, enda ekki tekid ad nota pad fyrr en a fyrsta
tugi 20. aldar (cutanproéf v. Pirquets 1907, intracutan-
prof Mantoux 1908). Skal hér stuttlega reynt ad gera
grein fyrir helstu rannséknum & pessu svidi sem gero-
ar hafa veri0 hér 4 landi og getid er { heimildum:

Arid 1911 og 1916 var gert Pirquetsprof 4 bornum
barnaskdla Reykjavikur. Voru pau 4 aldrinum 7-14
dra, 322 a0 tolu og talid ad 30,5% peirra varu jakved
(51).

Arid 1913 var gert berklaprof (Pirquet) 4 111
skoélabornum { Hafnarfirdi, aldur 10-14 4ra og 53, eda
47,7%, talin jakvaed (99). Ennfremur um sama leyti 4
14 bornum ur Gardahverfi 10-13 dra og voru 5 peirra
jakvaed, eda 35,7%.

Arid 1919 framkvemdi héradslaeknirinn 4 Akur-

Fig. 14.
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Table VL. Tuberculosis death-rate per 100,000 population, by age and sex, for selected five-year periods: Iceland 1926-1970.

1926-1930 1941-45 1951-55 1966-70

Age-group

(vears) Female Male Total Female Male Total Female Male Total Female Male Total
Under 1 406 327 366 94 165 129 - 9 5 - - -
1-4 140 158 149 Sb 41 38 5 8 7 = = =
59 71 89 80 26 22 24 8 = 1 - - -
10-14 109 66 87 32 34 33 - 6 3 - - -
15-19 365 274 319 140 72 105 7 3 5 - - -
20-29 361 263 311 220 86 152 10 7 8 - - -
30-39 305 224 265 111 107 109 24 20 22 - 1
40-49 212 164 189 92 74 83 10 7 8 2 2
50-59 128 99 114 58 76 67 6 35 20 7 = 4
60-69 147 171 158 55 86 69 16 18 17 - 6 3
70 and over 103 87 97 41 39 40 18 13 16 6 27 16
Total 219 177 199 95 69 82 10 11 10 1 2 2

eyri Pirquetspréf 4 148 bornum 4 aldrinum 8-14 éra {
barnaskdélanum par. Taldi hann 65,5% jakvad (124).
Arid eftir Pirquetsprof 4 bornum i barnaskSlum { Ak-
ureyrarleknishéradi utan Akureyrar, aldur 9-14 ar,
alls 208. 20,0% peirra talin jakvaed (125). Er hér ein-
gongu um sveitaborn ad raeda enda rimlega prefalt
ferri smitud par en { Akureyrarkaupstad. Arid 1920
var gert Pirquetsprof 4 skélabornum 4 Isafirdi, aldur
10-14, alls 169 ad tolu. 40,5% voru talin jakvad (145).
Sama dar er gert Pirquetsprof 4 207 bornum { Siduhér-
adi, aldur 1-14, og voru 36,2 % talin jdkvad (122). Eru
hér dberandi morg born jakvad pegar tillit er tekio til
pess a0 born frd 1 ars aldri eru medtalin og einnig ad
berkladaudi og fjoldi skradra berklasjiklinga { pessu
héradi er litill 4 pessu timabili.

A drunum 1921-25 er getid berklaprofs (Pirquets-
profs) a skélabornum i 7 leknishérudum. Er hundads-
tala jdkvaedra svipud pvi sem a0ur hefur verid greint.

Arid 1922 eru berklarannséknir i Dalahéradi
langmerkastar (1). Var par gert Pirquetsprof 4 lang-
flestum bornum héradsins 4 aldrinum 0-14 ara, eda
alls 284 bornum. I 1jé6s kom ad mikill munur var 4
smituninni { hinum fimm hreppum laeknishéradsins.
[ Saurbzjarhreppi sem er litill hreppur og frekar ein-
angradur voru 27% barnanna smitud en { hinum fjoér-
um var meQaltal jakvaeora 8,1%. Skradir berklasjik-
lingar voru lika langflestir { Saurbajarhreppi, eda 23
4 8 dra bilinu 1915-22. A sama tima var skradur sjuk-
lingafjoldi allra hinna fjogurra hreppa héradsins 32
en { peim var ibdafjoldinn ner sexfalt fleiri. Af pessu
dregur héradsleknirinn pa dlyktun ad berklasmitunin
ver0i adallega 4 berklaheimilum sem séu grédrarstiur
og utbreidslustodvar sjukdéomsins en hann fari yfir-
leitt haegt yfir, komi 4 tiltdlulega fda nyja bai { hverri
sveit 4 alllongu érabili.

Arid 1928 er gert Pirquetsprof 4 304 skélabornum
i Vestmannaeyjum. Reyndust 55 peirra, eda 18%, ja-
kvad (28).

Arid 1930 framkvaemdi héradsleknirinn i Beru-
fjardarhéradi berklapréf (Pirquetsprof) 4 677 manns
af 866 ibtium héradsins, eda 78,2 % ibldanna (2). Préfid
framkvaemdi hann med hddrispu { dropa af épynntu
tuberkulini. Skodad var eftir 24 til 48 klst. eftir dstad-
um. Jdkva0 svorun var pad talid pegar fram kom rodi
og proti, rautt pykkildi { og { og 1t frd rispunni, en nei-
kvaed pegar algerlega var laust vid allan roda og prota,
bzedi { rispunni sjalfri og { kring. Ef drangur préfsins
var eigi greinanlegur var dtkoman talin vafasom.

Laknishérad petta er fremur litid og dreifbylt
sveitahérad. Samkvaemt rannsékninni er nokkur mis-
munur & berklasmitun hinna ymsu hluta héradsins,
pé er bessi munur eigi verulegur og minnst dberandi
medal hinna yngstu aldursflokka. Hja félki yfir 14 ara
aldur er smitunin minnst { Beruneshreppi, 32% karla
jakvaedir og 37% kvenna, en mest { Geithellnahreppi.
Par eru 57% karla og 69% kvenna yfir 14 ara aldur ja-
kvett. Yfirleitt er smitunin dtbreiddari medal kvenna
en karla.

Héradsleknirinn kemst ad peirri nidurstodu ad
i héradinu séu tiltolulega fair smitadir, eda um 36%
peirra er rannsoknin tok til, enda nar smitun fullord-
inna teplega 60% 1 neinum aldursflokki. Ennfremur
a0 smitun barna sé ekki algeng, ca. 14%, en pvi al-
gengari medal fullordinna. Smitunina rekur hann
langoftast til berklaheimila en eigi gesta eda mann-
funda. Dregur hann pa alyktun af pessari og adur-
greindri rannsékn { Dalahéradi ,,ad islenska bj6din
hafi verid a0 smitast af berklaveiki undanfarna 4ra-
tugi og sé enn ad smitast* (1, 2).

Pessar rannsoknir Arna Arnasonar héradslzekn-
is { Dalahéradi 1922 og Berufjardarhéradi 1930 eru
nar eina vidteka tilraunin sem gerd var hér 4 landi
fram til 4rsins 1930 til pess a0 komast ad hve utbreidd
berklasmitun var medal pjédarinnar. Pvi midur
vantar mikid 4 ad rannséknir pessar geti talist hafa
fullt gildi. Er adeins beitt cutan (Pirquet) adferd vid
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Table VII. Results of tuberculin tests on children 7-13 years of age in the entire country, by age and selected five-year periods of tests 1931-1970.
Age (years)
7 8 ° 10 11 12 13 Total 7-13 years S(?;E?ar;tizﬁei: ii’;eg_igt)?;zlr
Year Percentage positive percentage positive age group
1931 21.3 21.0 26.4 33.6 36.5 37.2 46.5 32.4 12.7
1935 15.7 20.9 21.4 234 28.6 30.9 34.2 26.1 431
1940 7.5 12.6 12.3 15.8 21.6 21.6 21.8 16.1 33.5
1945 5.8 8.2 8.0 8.5 10.8 12.0 16.1 10.1 75.0
1950 5.2 6.4 8.1 9.4 10.0 13.4 18.1 9.5 70.2
1955 3.4 3.9 4.1 5.0 6.0 7.8 8.7 5.3 67.4
1960 1.6 2.3 2.6 2.7 3.3 3.4 4.1 2.8 71.8
1965 0.6 1.2 1.4 1.6 1.9 2.2 2.6 1.7 84.0
1970 0.2 0.4 0.6 0.7 0.7 1.1 1.1 0.7 84.8

berklaprofid og nast pvi eigi nema nokkur hluti hinna
jadkvaeodu. Ennfremur hefur drangur berklaprofsins {
morgum tilfellum verid demdur of snemma (eftir 24
klst. i stad 72). P4 eru eigi greinileg mork sett hvad
talid sé jakvaed og neikvad svorun (melt { mm) og
ekki getid hvers konar tuberkulin hafi verid notad til
rannséknanna. Allt petta gefur rannséknunum minna
gildi en ella. En metnar med pessum fyrirvara gefa
par p6 engu ad sidur nokkra hugmynd um berklasmit-
un 4durgreindra hérada. I ritgjordum sinum gerir
héradsleknirinn ennfremur gleggri grein fyrir berkla-
sjuklingafjolda { hérudunum en heagt hefdi verid ad
hafa tr opinberum skyrslum. Virdist gangur og tt-
breidsla veikinnar rakin i hérudum pessum nokkurn
veginn eftir pvi sem fong voru 4.

Heilbrigoisstjornin stofnadi tvivegis til sérstakra
rannsokna 1 leknishérudum par sem mikil brogd voru
ad berklaveiki. Par voru framkvemd berklaprof.
(Husavik 1932 (58), Raufarh6fn 1934 (109).)

Eftir 1930 fjolgar einnig peim leknum sem fram-
kvema berklapréf 1 hérudum sinum en sem fyrr nd
pessar rannsoknir svo ad segja eingdngu til barna 4
aldrinum 7-13 4ra. Flestir leknanna munu avallt hafa
notad Pirquets-cutan-préf en eigi percutan eda intra-
cutan-prof. Arid 1935 sendi heilbrigdisstjérnin (berkla-
yfirleknir) { fyrsta sinn 6llum héradsleknum sams
konar tuberkulin til rannséknanna dsamt gloggum fyr-
irmelum um hvernig per skyldu framkvaemdar. Hafa
peir sidan einu sinni 4 hverju 4ri fengio tuberkulin 4
pennan hatt ef pad hefur verid faanlegt. Tuberkulinid
sem notad var 4 drunum 1935-40 var tuberkulindburd-
ur fra Serumstofnuninni { Kaupmannahafn til hidprofs
(percutanprdéfs ad. mod. Moro) og fyrirmeelum peirrar
stofnunar um notkun dburdarins, svo og hvernig dema
baeri ranns6knina, fylgt sem nakvzemast. I fjolda vafatil-
fella mun rannséknin hafa verid endurtekin, sumpart
med sams konar profi eda cutanprofi (Pirquetsprofi).
Eftir 1940 var einnig notad percutanpréf (heftiplést-
ursadferd ad. mod. Volmer) par ed hio fyrra efni var
pa 6fdanlegt sokum o6fridarins.

A toflu 7 og mynd 15 sést arangur pessa berkla-
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profs & bornum 4 aldursskeidinu 7-13 dra med fimm
dra bilum 4 40 4ra timabilinu 1931-70 og nar pad til
alls landsins. Er ljést a0 pessar rannsoknir verda @
tidari eftir 1930 og né pegar til um 13% barna { pess-
um aldursflokkum 4 drinu 1931. Arid 1935 taka pzr
mikid stokk vid hvatningu berklayfirleknis og nd pa
til yfir 40% barna { hinum greindu aldursflokkum.
Auk bess verdur drangur rannséknanna eftir petta
mun druggari par sem nd er notad sama efni og sama
aoferd vid framkvaemd préfanna um allt landid. Enn-
fremur senda nu 36 af 49 leknishérudum landlaekni
arangur berklapréfanna 4 par til gerdum eyoublodum
svo ad fullt samraemi fékkst einnig 4 mati préfanna. A
nastu drum nddu rannsoknir pessar til meira en helm-
ings barnanna { hinum greindu aldursflokkum (4rin
1938 og 1939) en lekka strax arid 1940 er samgongur
stoovast vid Danmorku vegna 6fridarins og eru pad
ar adeins 33,5% pessara aldursflokka préfadir. Seint
4 pvi ari tokst po ad utvega tuberkulin frd Banda-
rikjum Nordur-Ameriku (Volmersprof) sem talid var
svara til pess ad hér hafdi 4dur verid notad og var pad
notao til 6fridarloka 1945. P4 hofou berklaprofsrann-
soknirnar pegar ndd til 75% barna i fyrrgreindum
aldursflokkum og nu sidustu dratugi hafa par kom-
ist yfir 80%. Fyrst eftir ad berklapréfin voru hafin og
rannsOknirnar nddu adeins til farra hérada verdur ad
gera ra0 fyrir pvi a0 yfirleitt hafi péttbylli sve0i lands-
ins verid rannsokud par sem héradsleknarnir situ.
Par sem berklasmitun pjédarinnar hefur verid meiri
i péttbylinu mé gera rdd fyrir ad fyrstu drin, medan
patttaka var eigi almenn, hafi hundradstala jakvaedra
veri0 nokkru harri en svaradi til raunverulegs med-
altals smitunar pessara aldursflokka medal bjédar-
innar allrar. Gati hin hrada lekkun smitunarinnar a4
40 éra timabili pvi sem hér um radir, tr um 30% og
nidur { um %%, pvi veriod raunverulega nokkru minni
en tolurnar benda til (samanber toflu 7). Pa verdur
avallt a0 meta pessar rannsoknir med peim fyrirvara
a0 hér er um a0 reda eins konar samrannséknir, pad
er ad par eru ekki framkvemdar af morgum leknum
og fram til 1935 4n sérstakra fyrirmala og pa venju-
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lega gert Pirquets-cutanpréf. Frd og med 1935 gilda
sérstok fyrirmeli og leidbeiningar um rannséknirnar
og upp fra pvi er nélega eingdngu gert percutanprof
(Moro- eda Volmersadferd). M4 reikna med ad pessi
a0ferd néi eigi 6llum sem jakvadir kunna ad vera. Er
talid a0 intracutanproéf (Mantoux) { tveimur pynning-
um, ef gert hefdi verid, hefdi ndd 5-8% fleiri jakvaeo-
um midad vid fjolda svarana.

A hinn béginn taka rannséknirnar til svo mikils
fjolda 1 hinum préfudu aldursflokkum, einkum sio-
ari 4rin, a0 telja verOur 6ruggt ad par gefi nokkurn
veginn rétta hugmynd um {tbreidslu berklasmitun-
ar { landinu 4 pessu aldursskeidi 4 undanférnum 40
drum. Pess hefur 40ur verid getid ad 4 arunum 1940-
45 voru { 12 leknishérudum landsins eda hluta peirra
framkvaemdar heildarrannséknir { berklavarnaskyni.
Foéru rannséknir pessar ®ti0 fram 4 vegum embzettis
berklayfirleknis og voru félgnar { berklapréfum og
rontgenrannséknum en rontgen rannsakadir voru
allir peir sem jakvadir reyndust vid berklapréfid eda
hofou eigi verid berklapréfadir. Skulu hér birt tvo
linurit um drangur berklaprofsins dr 11 pessara lekn-
ishérada (Reykjavik er eigi talin med). Er berklasmit-
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unin { pessum hérudum greind eftir sveitum annars
vegar og kauptinum og kaupstodum hins vegar. Til
sveitanna eru: hluti Svarfdelaleeknishérads (Svarf-
adardalurinn innan Ingvara, Skidadalur og Arskogs-
strond), Saurbejarhreppur { Eyjafirdi og sveitir allar
i HornafjarOarleknishéradi en til kauptina og kaup-
stada 01l onnur hérud og héradshlutar er rannsékn-
irnar toku til, pad er Keflavik, Olafsfjér()ur, Dalvik,
Bolungarvik, Hafnarfjorour, Vik { Myrdal, Huisavik,
Eskifjorour, Akranes og Hofn { Hornafirdi (mynd 16
og mynd 17).

Ner berklaprof sveitafdlks til 1773 manna en {
kauptinum og kaupstodum til 8923 eda alls til 10.696
manns (101).

A linuritunum kemur fram mikill mismunur 4
berklasmituninni. A aldursskeidinu 10-19 4ra eru
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33,1% karla og 31,8% kvenna { kauptinum og kaup-
stodum smitadir en 19,7% karla og 17,7% kvenna {
sveitum, 4 aldursskeidinu 20-29 dra 74,3% karla og
68,1% kvenna { kauptinum og kaupstodum en 46,1 %
karla og 35,1% kvenna { sveitum. A aldursskeidinu
40-49 éra er smitunin 94,2% hja korlum { kauptin-
um og kaupstodum og 85,7% hja konum en { sveitum
71,8% hjéa korlum og 59,1% hja konum og fer smitun
isveitum vart herra en petta.

Er pessi mismunur 4 smitun félks { sveitum ann-
ars vegar og kauptinum og kaupstodum hins vegar
pvi mjog mikill og 4 aldrinum 10-60 &ra svo mikill a0
hann er tolfreedilega marktekur.

Athyglisvert er einnig ad konur eru yfirleitt sidur
smitadar en karlar. Er pessi mismunur eigi mikill {
kauptinum og kaupstodum en mjog dberandi { sveit-
um. Munurinn kemur fyrst verulega { 1jos { sveitum
eftir 15 4ra aldur en { kaupstodum um 18-20 éra aldur.
Verdur hann naumast skyrour 4 annan hatt edlilegri
en pann ad vegna starfa sinna utanhuss og ferdalaga
verda karlmenn { meiri hettu fyrir smitun en konur
sem dveljast meira innanhidss og fast vi0 heimilis-
storf. Er pessi mismunur pvi edlilega meira dberandi
sveitum en kaupstodum. A0 pessa smitunarmismun-
ar geaetir fyrst eftir 15 dra aldur kemur af pvi ad fram til
pess aldurs lifa stilkur og drengir yfirleitt vid svipud
skilyroi. Eftir ad skélaaldri sleppir koma fram &hrif
pau er atvinnulifid hefur 4 smitunina.

Til pess a0 vekja ennfremur athygli 4 hinum mikla
mismun sem verid gat & berklasmitun hinna ymsu
sveitahérada landsins 4 pessum drum skal hér ad
lokum tilfeerdur sérstaklega drangur berklaproéfsins {
Saurbzjarhreppi { Eyjafiroi 4rio 1940 og Hofshreppi
i Austur-Skaftafellssyslu (Orzfasveit) 4rid 1944 (sja
mynd 18 og mynd 19). Hinn mikli mismunur berkla-
smitunar pessara tveggja hreppsfélaga er mjog aber-
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andi. Annar hreppurinn er mjog einangradur, hinn
i mannmorgu leknishéradi og mikill samgangur vid
storan kaupstad 4 hérlendan melikvarda par sem
berklasmitun var um skeid mikil og ttbreidd.

Hér a0 framan hefur nokkuo verid raett um tuberk-
ulinprdf { landinu fra fyrstu ti0 (p.e. 6drum og pridja
aratug 20. aldar) og fram til sidustu dra. Af pessum
rannséknum mé draga nokkrar dlyktanir vardandi
berklasmitun og gang sjikdémsins { landinu.

1. A aldursskeidinu 7-13 4ra er berklasmitun peg-
ar 4 00rum og pridja dratug 20. aldarinnar all-
mjog dtbreidd.

2. Fra fjorda dratugnum, einkum eftir hann midj-
an, fer smitunin ort minnkandi { pessum ald-
ursflokkum og er arid 1970 um 1% { 14 é4ra
aldursflokknum (36). En melikvardinn sem
sérfredinefnd alpjodaheilbrigdisstofnunarinn-
ar um berklaveiki setti i skyrslu sinni (148) 1959
var einmitt sd ad telja beri berklaveiki eigi leng-
ur heilsufarslegt vandamal pj6da pegar berkla-
smitun 14 4ra barna néi eigi 1%. Pvi marki
hefur fslenska bj6din pvi eigi fyllilega nao 4rid
1970 en virdist ndlgast pad mjog hratt.

3. Tuberkulinrannséknir sem framkvaemdar voru
4 arunum 1940-44 syndu ad berklasmitun var
pé tidari { korlum en konum. Pessi mismunur
4 smitun kynjanna kom fyrst { ljés um og eftir
15 4ra aldur og var meira dberandi { dreifbylum
sveitahérudum en { kauptinum og kaupst6o-
um.

4. Mikill munur var 4 berklasmitun einstakra
hérada landsins. For slikt adallega eftir legu
peirra, hvort pau voru einangrud eda 4 miklu
samgongusva0i. Var smitunin dberandi meiri {
kaupstodum og kauptinum landsins en { sveita-
hérudum bess.



4. Likskurair

Pess hefur fyrr verid getid ad svo virdist sem fyrsta
krufning sem vitad er um ad gerd hafi verid { landinu
hafi verid 4 liki berklaveiks manns.

Fram til 4rsins 1945 hafa svo faar krufningar ver-
i0 gerdar ad litlar og 6fullkomnar dlyktanir verda
dregnar af peim en engar sérstakar skyrslur eru til um
tioni berklaeinkenna vid par krufningar sem hafa far-
i0 fram sidan.

A drunum 1898-1919 krufdi Semundur Bjarnhéo-
insson 111 lik holdsveikra sjiklinga er latist hofou 4
Laugarnesspitalanum i Reykjavik. Lungnaberklar
voru taldir ddnarorsok 20 peirra. Auk pess létust 2 dr
lithimnubdlgu af berklauppruna. Pa fundust berklar
»{ lungum eda kirtlum (eitlum) { 16 likum med vott
um undanfarandi brjésthimnubdlgu (fibrosa adher-
ensa). Par ad auki voru 8 lik med afmoérkud og inn-
kopsluo infiltrot eda hnidta ostmyndada, kalkmynd-
ada eda Orbrigsl.« (140).

Ma pannig telja vist ad 46 af hinum 111 krufdu hafi
haft berklaveiki, eda 41,4%. Auk pess fundust menj-
ar brjosthimnubdlgu (af berklauppruna?) { 26 likum.
Hafa pvi vafasom berklaeinkenni fundist { 72 likum
af 111, eda 64,9%.

Eigi er getid um aldur hinna krufdu en liklegt ma
telja a0 hér hafi yfirleitt verid um eldra f6lk a0 reda.

P4 gerdi N. Dungal 1031 likskurd 4 a&runum 1932-
44. Likin komu fra eftirgreindum stofnunum: Land-
spitalanum, Gedveikrahalinu ad Kleppi, Vifilsstada-
heeli og l6gregluyfirvoldum (réttarleeknisrannséknir).
Hofundur getur pess ad 243 lik, eda 23,7% af heild-
artolu hinna krufdu, hafi verid frd Vifilsstadaheli. A
sama tima var berkladaudinn ekki nema 8,9% alls
manndaudans. Er pvi lj6ést ad eigi verda dregnar
alyktanir beint fra heildartolu krufninganna um tioni
berklasmitunar { landinu og hvenar menn smitist af
berklaveiki. Hitt er nar lagi a0 dema berklasmitun-
ina adeins eftir peim krufningum sem eftir verda er
allar krufningar peirra er 1étust af voldum berklaveiki
hafa verid felldar burt. Pad gerir Dungal og sést ar-
angur pessara athugana af medfylgjandi toflu hans:

Table VIII. Tuberculosis lesions in persons not dying of
tuberculosis. (From N. Dungal’s article: Occurrence and
manifestations of tuberculosis in Iceland).

Age Thc. % Thc. No Thc. %
0-10 1 21 a7 S &
11-20 10 26.3 28 73.7
21-30 43 44.8 58 55.2
31-40 44 36.4 77 63.6
41-50 53 39.1 81 60.9
51-60 55 40.4 81 59.6
61-70 54 40.6 79 59.4
71-90 28 34.1 54 65.9

Ut fra henni dlyktar hofundur ad berklasmitun sé
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fatid { bornum en aukist skyndilega eftir kynproska-
aldurinn og berkladaudinn sé langmestur 4 aldurs-
skeidinu 20-30 dra. Um 20 4ra aldur telur hann ad
um 40% pjodarinnar sé smitud en ad gera megi rad
fyrir ad 40-60% af fullordnum smitist alls ekki. S6nn-
un pess a0 talsvert af f6lki ndi hdum aldri 4n pess a0
verOa fyrir berklasmitun sé ad pau einkenni berkla-
veikinnar sem einkum og tidum fylgja fljétlega i far
frumsmitunar komi einnig fyrir hja gomlu félki.

Dungal tekur sérstaklega fram ad vid framkvaemd
krufninganna hafi hann adeins talid til berklaveiki
par vefjabreytingar sem tvimelalaust baru sérein-
kenni pess sjikdoms, svo sem greinilega berklahntita
og ost- eda kalkmyndanir o.s.frv. T 6llum vafatilfell-
um skaru smasjarathuganir tr. Samvextir eftir brjést-
himnubdlgu voru pvi adeins taldir berklakyns ad slik-
ar breytingar fyndust { tilsvarandi lunga eda eitlum
(70).

Séu hin 26 lik sem Sazmundur Bjarnhédinsson
telur med menjar (samvexti) eftir brjésthimnubdlgu
ekki ferd undir 6rugg berklaeinkenni par sem rann-
sokn hans var adeins makroskopisk virdist athugun-
um bessara hofunda bera allvel saman.

Bolusetning gegn berklaveiki (BCG)

A 4runum 1947-48 var gerd dztlun um ad taka hér
upp kerfisbundna berklabdlusetningu. Hafdi petta
reyndar veri0 { athugun frd pvi fyrir sidari heimsstyrj-
0ld en 6framkvemanlegt medan samgongubann var
vid meginland Evrépu par sem béluefnid var eingdngu
framleitt 4 Nordurlondum og { Frakklandi. Hofst bolu-
setningin pegar arid 1945 er samgongur opnudust &
ny en til ad byrja med voru adeins fair tugir manna
boélusettir. Hér rikti eins og vidar 4 Nordurlondum um
petta leyti mikill dhuga 4 berklabdlusetningunni (100,
81, 45, 82) en frda Danmorku, Noregi og Svipjéd voru
i sambandi vid0 UNICEF, WHO og heilbrigdisstjornir
ymissa Evrépulanda gerdir ut hjalparleidangrar lekna
og hjukrunarfélks til berklabdlusetningar um flest 611
16nd Evrépu par sem milljénir manna, einkum barna
og unglinga, voru bdlusettir. Nefndist fyrirteki petta
Internat. Tub. Campaign eda Joint Enterprise (42).
Ytti petta undir frekari framkvamd slikrar bélusetn-
ingar hér 4 landi. Var dkvedid ad bdlusetja einkum
aldursflokkana frd 12-29 dra par sem smitun var talin
algengust 4 pessu aldursskeioi (101).

[ samradi vid alla pa adila er ad berklavérnum
storfudu hér var hafist handa um boélusetninguna a
drunum 1947-48 og mest bélusett & drinu 1949 (um
3000 manns).

Einmitt um petta leyti hafdi sa er petta ritar gott
tekifaeri til ad kynnast framkvemd berklabdlusetn-
ingarinnar vegna starfa hans vi0 berklarannsékna-
stofnun Sameinudu pjédanna (WHO, Tuberculosis
Research Office) { Kaupmannahofn 4 pvi ari. Vard

LexNaBLADPID 2005/91 91



1975-1984 / BERKLAVEIKI

vera hans par medal annars til pess ad fyrirhugad
var ad hefja samstarf milli pessarar stofnunar og is-
lenskra heilbrigdisyfirvalda um framkvemd vidtekra
berklarannsékna hérlendis, einkum tuberkulinpréfa
medal BCG bélusettra og ekki boélusettra barna og
unglinga og gera samanburd 4 berklasykingartioni
pessara hoépa.

Vegna pessarar radagerOar var efnt til stofnunar
allsherjarspjaldskrar allra landsmanna og henni kom-
i 4 fot vid Hagstofu Islands. Greiddu pessir adilar
sameiginlega 17% stofnkostnadar spjaldskrarinnar
(61,32, 103).

En 16ngu 40ur en spjaldskranni var lokio var hins
vegar horfio frd pessum samrannséknum bdi vegna
hins ort lekkandi berkladauda og berklasmitunar
hér 4 landinu og einnig af breyttum adstzedum berkla-
rannséknastofnunarinnar { Kaupmannahofn.

Vi0 ndnari kynni af framkvaemd berklab6lusetn-
ingarinnar { Evrépulondum um pessar mundir vakn-
adi ennfremur hja berklayfirlekni mikill efi 4 pvi
hvort almenn berklabdlusetning hér 4 landi veri jafn-
réttletanleg og { 60rum Evrépulondum par sem styrj-
6ldin hafdi geysad.

Til pess efa lagu eftirtaldar astzdur: 1) Oruggt
var tali0 ad boélusetningin ylli adeins takmorkudu
(relativ) 6nemi um nokkurra eda allt ad priggja dra
skeid og veri pvi 4 peim tima tepast hetta 4 primear
eOa post-primer berklaveiki hjd nysmitudu folki. 2)
Vid bélusetninguna vard hinn bdlusetti jakvaedur vid
berklaprof og var talid ad pad astand héldist lengur
en nagilegt métefni til ad varna sykingu. 3) Pad er
stadreynd ad berklabdlusetningin hefur 60ru hvoru
i for meo sér fylgikvilla sem baka hinum boélusetta
Opxgindum, ad minnsta kosti um nokkurt skeid
(iger, eitlabdlga o. fl.), en drsjaldan mun hin p6 hafa
orsakad alvarlegan sjikdém. 4) Med bélusetningunni
eyoileggst gildi berklapréfsins til sjukdémsgreiningar
par sem hinn neikva0i sem er berklabdlusettur verd-
ur jakvaedur eda med vafasama svorun eftir bélusetn-
inguna og helst pad 4stand lengur en vissa um énaemi
sem 4dur greinir.

Er hér var komid malum var 4standid hér 4 landi
ordio talsvert frabrugdio pvi sem var i Mid-Evrépu-
londunum um betta leyti. Berklasmitun hér 4 landi
samkvaemt berklapréfi 4 bornum 4 barnaskdlaaldri
hafdi 4 sidustu 15 drum lekkad mjog mikid og ort og
nyskradum berklasjuklingum fakkad stérlega. Svo
virtist sem berklarannséknirnar hér og adrir pattir
berklavarna hefou borid mikinn drangur. Med arleg-
um berklapréfum 4 skélabornum til 13 dra aldurs og
med heildarrannséknum { mjog smitudum hérudum
hafdi ner pvi alltaf verid hagt ad rekja sig ad smit-
unaruppsprettum og koma sjuklingum 1 videigandi
me0ferd.

Pessar stadreyndir ollu pvi a0 sd er betta ritar
lag0i til vi0 samstarfsmenn sina mikla takmorkun 4
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notkun berklabélusetningar hér 4 landi. Seint 4 drinu
1949 og eftir a0 hann hafodi 4 ny 4 nesta 4ari starfad
um nokkurra vikna skeid 4 berklarannséknarst60
Who 1 Hofn t6k hann pd dkvordun ad hetta hinni al-
mennu berklabdlusetningu (114) en berklabdlusetja
aodeins dkvedna hopa félks er veru sérstaklega { smit-
unarhattu. Fra drinu 1950 voru pessi hépar sem hér
greinir:

1. Folk sem er 6smitad berklaveiki en dvelst eda
byr i neesta umhverfi vid sjiklinga med smitandi
berklaveiki.

2. Lzkna- og hjikrunarnemar og starfsfélk er
stundar sjuklinga eda annast berklarannséknir.

3. Stddentar og annad namsfdlk sem gerir rao fyr-
ir ad stunda ndm vi0 erlendar stofnanir par sem
berklasmitun er t{0.

4. Allir sem 6ska eftir ad verda bolusettir.

Hefur pessari dtlun yfirleitt verio fylgt sidan.

Alls munu um 13.900 manns hafa verido BCG bdlu-
settir 4 6llu landinu 4 timabilinu fra 1945-70. Af pess-
um fjolda var um pad bil helmingurinn, eda um 6900,
boélusettir 4 arunum 1945-50. Flestir peirra voru feedd-
ir & &runum 1929-36. N40i drleg bélusetning mest til
15% feeddra 4 pessu dtta dra timabili.

A timabilinu fr4 1951-70 hafa um 7000 manns ver-
10 bolusettir. Er pad um 350 manns ad medaltali 4 ari
og tGr mjog mismunandi aldursflokkum.

Getur BCG bélusetningin notud vid svo faa pvi
vart talist hafa haft stadtolulegt gildi til breytinga 4
gangi sjikd6msins { landinu.

Ekki er sennilegt ad fyrst um sinn verdi breyt-
ing 4 notkun BCG bolusetningar hér 4 landi fra pvi
sem lyst hefur verid hér ad framan. A undanférnum
arum hefur hins vegar aukist notkun hinna sérhaefou
berklalyfja { varnarskyni gegn sjikdémnum par sem
bess hefur verid talin porf og gefist vel. M4 telja senni-
legt ad slikri notkun verdi ad einhverju leyti haldio
afram.

Ef svo heldur dfram sem nu horfir er ljést ad inn-
an farra ara hefur langmestur hluti pjédarinnar ekki
tekid berklasmit. Ef hagur hennar skyldi skyndilega
breytast 4 pann hatt ad likur yrou 4 aukinni berkla-
smitun { landinu sem eigi yrdi heft med notkun lyfja
er audvelt ad gripa til berklabdlusetningarinnar & ny
og bolusetja dkvedna aldurshopa, stéttir, svedishdpa
eda pjodina alla. Med efou starfslidi veri slikt adeins
farra manada vinna.

A s1. 25 drum hefur BCG bélusetningin tekid yms-
um breytingum og er nd nokkud meira vitad um verk-
anir hennar en adur var. FramleiOsla béluefnisins er
nu miklu 6ruggari en fyrr pvi miklar styrkleikasveifl-
ur voru pa tidar { béluefninu. Eftir ad framleidsla 4
purru béluefni var hafin mé vardveita pad lengur dn
bess ad virkni pess breytist eda pverri.

P4 hefur reynsla fengist fyrir pvi ad bélusetja ma
gegn berklaveiki samtimis ymsum 6drum sjikdémum,



svo sem bolusott, barnaveiki, kikhosta, stitkrampa og
mislingum, en setja skal p6 berklabdlusetninguna 4
annan stad likamans (150). Enn er pessi bdlusetn-
ing talin gefa adeins takmarkad (relativt) 6nemi en
fullyrt ad varnarverkana hennar geti { 10-12 4r og {
allt ad 80% tilfella (151). Pess vegna ber flestum nu
saman um a0 { 1ondum par sem berklasmitun er mjog
pverrandi beri ad leggja dherslu 4 framkvaemd hennar
4 pvi aldursskeidi pegar berklasmitun er talid siOust
en siour a0 bélusetja ungborn eins og alltitt var 4dur.

Berklaveiki i hisdyrum hérlendis

I greinargerd pessari verdur eigi med 6llu gengid fram
hjé pvi ad geta berklasmitunar og berklasykingar ali-
dyra hér 4 landi. 1 ritgerd sem 4dur hefur verid vitnad
hér ad framan (101) er pessum efnum gerd nokkur skil
fram til arsloka 1947. Er par tali0 a0 nautgripaberklar
hafi verid 6pekktir i landinu fram til drsins 1879 par
sem beirra er ad engu getio { ritgerd eins fyrsta lerda
dyraleknis landsins sem birt var pad ar og fjallar um
kvikfjarhald og kvikfjarsjikdéma { landinu (121).

Arid 1882 var med 1ogum bannadur allur innflutn-
ingur nautgripa, saudfjir og hesta til landsins (128)
og 4rid 1905 var bann betta einnig 14ti0 n4 til svina og
geitfjar (131).

Magnus FEinarsson dyraleknir i Reykjavik ritar
arid 1901 grein par sem hann hvetur til ad pess sé vel
Hg&tt ad teringarveikir menn hirdi eigi kyrnar® (65).
Virdist hann p4d gera rd4d fyrir ad nautgripir geti smit-
ast af berklaveiku félki en pad hefur sidar sannast ad
vera rétt (67, 87).

I lok 4rsins 1920 gat sami dyraleknir pess 4 fundi
i LR ad hann hefdi p4 athugad um 9000 nautgripa-
skrokka i Reykjavik. I adeins eitt sinn hefdi hann
ekki verid grunlaus um berkla. Ennfremur hefoi
hann nokkrum drum 4dur rannsakad um 300 kyr 4
Austurlandi. 3% reyndust grunsamlegar. Per voru fra
berklaheimilum. Telur hann berkla enga eda fatida {
nautgripum hér 4 landi (66).

Hins vegar telja tveir af premur dyraleknum sem
berklaveikisnefndin fra 1919 leitadi upplysinga hja
sig hafa ordid vara vio berklaveiki 1 nautgripum en
adeins { orfaum gripum og mjog gédkynja (91, 49).

Alyktar nefndin 1t frd svérum pessara dyralekna
ad ,sama sem engin“ berklaveiki sé { nautgripum {
landinu nema p4 einna helst 4 Nordurlandi (69).

Neasta ar, eda ario 1920, segir hinn nordlenski dyra-
leeknir { ritgerd um rannséknir sinar ad 18% af naut-
gripum sem berklapréfadir voru hafi reynst ,,syktir
en 4% vid kjotskodun. Hann tekur pé fram eftirfar-
andi: ,,Eg hefi sem sé ekki skodad négu marga naut-
gripi til pess ad haegt sé ad kveda upp neinn éyggjandi
dém um bpad hve margir nautgripir séu syktir 4 6llu
landinu® og sidar: ,,en menn mega ekki falla i stafi
fyrir hinni hdu hundradstolu sem ut kemur vid tuber-
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kulinrannséknirnar par ed allur hdvadi nautgripanna
hefur adeins berkla 4 mjog 1dgu stigi — nokkra hnita {
einstaka sogkirtli“ (92).

[ smariti er pessi dyraleknir ritadi um alidyra-
sjukdéma nokkrum drum a0ur 1ét hann pess getio ad
hann hefdi aldrei sé0 jugurberkla hér 4 landi (93).

[ arsbyrjun 4rid 1946 for berklayfirlzknir bréflega
fram 4 pad vid dyralekna landsins svo og Rannsékn-
arstofu haskolans vi0 Bardnsstig ad gefa upplysingar
um tidni berklasmitunar nautgripa hér 4 landi svo
sem peim veari hin kunn. Fréd forstodumanni Rann-
soknarstofunnar barust paer upplysingar ,,ad snemma
4 arinu 1933 hefodi fra dyralekni borist innyfli ir haenu
frd Hafnarfirdi sem reyndust berklasykt og vid rakt-
un fannst typ. avianus“. Ennfremur ,,ad fram til 1. jan.
1946 hefdu verio raektadir 827 stofnar af berklasykl-
um. Enginn peirra hefdi verid typus bovinus. Arid
1938 voru valdir dr 20 dysgoniskir stofnar sem helst
péttu geta komio til mdla ad stedu nearri typus bo-
vinus. Peim var deelt { kaninur en hoguodu sér allir eins
og typ. humanus. Hér hefur pvi aldrei fundist typ. bo-
vinus svo vitad sé“ (71).

GuOmundur Gislason leknir sem um dratuga
skeid vann ad saudfjarveikivérnum svarar svo: ,,...
Fuglaberklar (avian tuberculosis) er si eina tegund
sem ég veit um ad stadfest hafi verio { husdyrum hér 4
landi me0 fullri vissu. Haustid 1940 voru sendar hingad
sudur 12 kindur af Melrakkasléttu til rannséknar.
Stor hluti af saudfénu 4 nokkrum bajum par nyrora
hafoi synt jakvaeda titkomu vid hudpréfanir med John-
ini, sem er efni notad vid hidprof gert vegna garna-
veiki { saudfé, an pess a0 vart hefoi ordid vid nokkra
garnaveikissykingu { fénu. Pessar 12 kindur h6fou synt
greinilegasta og mesta itkomu viod préfin. Peim var edli-
lega slatrad og pratt fyrir ndkvaemar lifferaathuganir 4
6llum kindunum fundust engin einkenni um garnaveiki
ineinni peirra. Enda hefur ekki komio fram garnaveiki
enn 4 neinum pessara bzja svo ad vitad sé. I 6llum
kindunum fundust hins vegar sams konar afmarkadar
skemmdir { hengiseitlum, matbaunar- til rdsinu-stérir
hnutar meira og minna nekrotiskir og sums stadar likt
og mjélk. Ur einum tékst ad rakta fuglaberkla.«

Guomundur heldur dfram og segir: ,,VirOast htio-
préfanir 4 saudfé med aviantuberculini gefa likan ar-
angur og med Johnini { leitinni ad garnaveiki ... .
Hann telur ad fré 1942-45 hafi um 14 pus. fjar verio
préfad med avian tuberculini en ,,grunur um berkla-
smitun ekki komid fram nema { 6rfdum tilfellum* (12,
37). Telur hann liklegt ad par hafi verid um smitun af
typus avianus ad r&da.

P4 getur dyraleknir 4 Austfjoroum pess ad hann
hafi 4 &runum 1934-35 rannsakad { 16gsagnarumdami
Reykjavikur par sem hann starfadi pa um 800 kyr
med berklapréfi og fundid 3 jakvaeodar. Aldrei ordio
var kliniskra einkenna hja nautgripum og aldrei sé0
jugurberkla (4).
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Pannig hefur typus avianus fundist { syktri haenu
og einnig valdid smitun { saudfé hér 4 landi, enda ekki
6edlilegt par sem hansni voru oft alin { fjarhdsum og
fjésum. Er pvi tilgdtan um avian-smitun medal naut-
gripa sennileg p6 ad ekki hafi hin fengist stadfest hér
med raektun eda dyratilraunum ennpéd pé ad pekkt
sé hun erlendis (7). M4 pvi telja liklegt ad nautgripa-
rannsoknir hins nordlenska leknis sem fyrr getur hafi
verid réttar en nautgripirnir allir verid smitadir af
hansnum (typus avianus) eda jafnvel mannaberklum
(typ. human) (67, 87). Berklaveiki { heensnum hefur
sidar fundist badi 4 Sudurlandi og Nordurlandi (37).
Smitun saudfjar af typ. avianus er almennt vidur-
kennd og jafnvel fra villtum fuglum (5).

Vitneskja sem berklayfirlekni hefur borist um
berklasmitun husdyra hér sidustu tvo &ratugi er
hvorki flékin né margbrotin. Frd Tilraunastodinni ad
Keldum bdrust 4rid 1952 eftirfarandi upplysingar:

»Huopréfun er nylega lokid 4 433 nautgripum
i Reykjavik, eins ars eda eldri. Préfunin var fram-
kvemd samtimis med avian- og mannalian-tuber-
culini. meira og minna greinileg positiv itkoma med
avian-tuberculini kom fram hja 26 gripum.

Préfun med mammalian-tuberculini syndi frekar
veika ttkomu 4 8 gripum { allt. A 5 peirra var mun
meiri Gtkoma vid avianproéfio en 4 3 engin dtkoma.

Komplementfiksationsprof vegna garnaveiki var
framkvaemt dr bl6di fra gripum pessum og kom fram
jdkveaed ttkoma 4 2 peirra.* (13)

Fré yfirdyralekni, en hann starfar vio somu stofn-
un, hafa vorid 1973 borist eftirfarandi upplysingar:

,Si0astlidin fimm &r (1967-72) hafa ekki borist
nein syni dr bufé ad tilraunastddinni ad Keldum sem
reynst hafa berklakyns. I skyrslum héradsdyralzkna
um heilbrigdisskodun 4 sldturhisum er heldur ekki
getid slaturdyra med berklaveiki. A drunum 1970
og 1971 var gerd berklapréfun (hudpréf) 4 ollum
nautgripum 4 sunnanverdu landinu frd A.-Skafta-
fellssyslu vestur { Snafellsnessyslu, eda 22.844 gripum
alls. Nokkrir gripir (30-40) svorudu jakveatt og voru
pvi endurpréfadir med hvoru tveggja { senn avian og
mammalian tdberkulini. Kom b4 yfirleitt fram meiri
svorun vio avial tuberkulini. Jafnframt var tekin bl6d-
prufa og gert komplementpréf gegn garnaveiki ur
pessum gripum. Pad reyndist yfirleitt neikvett. Par
kyr sem mesta svorun gafu vid avian tiberkulini hafa
flestar veri0 felldar. Vid krufningu kom yfirleitt ekkert
fram sem benti til berklasmits. I tveim tilfellum fundust
ostkenndar breytingar { hengilseitlum. Vid venjulega
berklarzktun og sykingu tilraunadyra (marsvina) var
ekki haegt ad stadfesta a0 um berklasmit veri ad reda
i pessum gripum. Tvivegis 40ur, 1964-65 og 1960-61,
hafa vidtaek berklapréf 4 nautgripum verid gerd hér &
landi en drangur ordid svipadur og a0 framan greinir*
(85).

Nautgripaberklar hafa pannig aldrei fundist med
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vissu hér 4 landi. Grunsamlegasta atvikid um bovin
smitun sem sé er bpetta ritar pekkir til er rakid nénar
af berklayfirlekni { heilbrigdisskyrslum arid 1959 og
visast til pess hér (35).

Mycobacteriosis apathogenica

Pé skal pess ad lokum getid hér ad 4 sidustu dratugum
hafa, einkum { ymsum heitari 16ndum, komid fram
d6venjulegar svaranir vi0 tuberkulinpréf. Er sama 4
hvern hétt pau eru framkvaemd, percutan, cutan eda
intracutan. Svaranir pessar eru mjog vagar, venjulega
rodi 4n nokkurs verulegs pykkildis (t. d. nedan vid
5 mm pvermal vid intracutan prof). Hér er eigi um
venjulega berklasmitun ad reda heldur um smitun af
syklum skyldum berklabakterfunni (mycobacterium
apathogenum). Er fjoldi tegunda pessara apathogenu
sykla mikill p6 ekki sé svo { norolegari 1ondum.

Hefur pessa ordid vart hér 4 landi (33, 34) og ber
pvi ad hafa slikt { huga vid framkvamd berklaprofs og
sérstaklega ef margar vegar svaranir koma fram an
pess a0 nokkur einkenni berklasjikdéms komi 1 jés
vid frekari rannséknir. Ordugt getur verid ad rzkta
pessa sykla (63) en gera md samanburd & svorun af
standard tuberkulini vi0 svorun af ymsum 6drum
antigenum frd mycobacterium ef préfad er samtim-
is. Kemur pa venjulega 1 1jos greinilegur mismunur.
Pannig ma telja vissu fyrir pvi a0 vafasamar svaran-
ir vid berklapréf sem komid hafa fram { Keflavik {
nokkur ar séu af voldum smitunar frd mycobacteria
balnei dr sundlauginni par. Arid 1964 fann starfslid
Berklavarnastoovar Reykjavikur (83, 44) greinilegan
mismun 4 svorun vid Mantouxprof par sem gerdur
var samanburdur 4 svorun af hreinsudu standard tub-
erkulini annars vegar vid svorun af antigeni frd myco-
bacterium balnei (Sensitin) hins vegar (152). Var hin
sidarnefnda svorun greinilega sterri { flest 6llum til-
fellum. Ber 6llum peim sem fast vid berklaprof ad
hafa pessar afbrigdilegu svaranir annarra mycobact-
eria mjog 1 huga.

Um uatrymingu berklaveikinnar ur landinu

A aldarfjérdungsafmali Sambands islenskra berkla-
sjtklinga arid 1963 férust paverandi landlaekni sem
for einnig med starf berklayfirleknis pannig ord {
4varpi pvi er hann flutti af pessu tilefni: ,,A um pad bil
30 drum hefur berkladaudinn lekkad um 99 af hund-
radi og er pad meiri en pé einkum hradari drangur
en annars stadar pekkist. Skradum berklasjiklingum
hefur fekkad mjog en pé ekki ad sama skapi. Adeins
litill hluti sjukrarima berklah@lanna er nd notadur
fyrir berklasjuklinga og 4 60rum sjikrastofnunum
dveljast peir orsjaldan. Nysmitun medal barna og
unglinga er ordin fati0 midad vid pad sem 4dur gerd-
ist, enda faekkar smitandi berklasjiklingum dr fra ari.
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En pratt fyrir allan pennan g60a drangur tel ég mér
enn sem fyrr skylt ad bera fram varnadarord. Smitun-
ar- og sykingarhetta er enn fyrir hendi. Hun parf ekki
a0 minnka a0 sama skapi sem sykingaruppsprettum
faekkar pvi ad jofnum hondum eykst pa fjoldi peirra
sem nemir eru fyrir veikinni. Hver uppspretta get-
ur pvi valdid margfoldum usla 4 vid pad sem adur
var. Andvaraleysi { berklavornum pjédarinnar gaeti
pvi haft hinar alvarlegustu afleidingar. Hofum avallt
hugfast ad berklaveikinni hefur ekki verid ad fullu t-
rymt medan einstaklingar eru til i landinu sem smitast
hafa af berklaveiki* (88).

i dag, 12 drum sidar, eru ord pessi { fullu gildi.

I Evrépu, einkum nordan- og vestanverdri, svo og
i Nordur-Ameriku hefur meira eda minna skipulogd
bardtta gegn berklaveiki verid had hartner { eina 61d

Fig. 20.
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og borid mikinn drangur, einkum 4 sidustu aratugum.
Ma bannig telja ad { dag sé utbreidsla og tidni sjuk-
doémsins hvergi minni en { pessum 16ndum.

[ 60ru lagi koma svo 16nd i sudur- og austurhluta
Evrépu svo og Austurlond ner og onnur arabariki
dsamt ymsum 60rum 16ndum heims. A mynd 20 ma
sja danartolur af voldum berklaveiki (allar tegundir)
i Evrépulondum midad vid 100 pus. ibda 4rid 1970
(146). P6 a0 berkladaudinn sé eigi lengur beinn meli-
kvardi 4 utbreidslu sjikdémsins, heldur miklu fremur
4 medferd hans, ma af myndinni rdda a0 utbreidsla
veikinnar { Sudur- og Austur-Evrépulondum hlytur
a0 vera allveruleg og sums stadar mikil.

I pridja lagi er p6 dstandid tvimalalaust langverst
hjd préunarpjédum Asiu og Afriku par sem sjikdom-
urinn hefur ndd geysilegri utbreidslu 4 vissum land-
svedum og jafnvel { heilum 16ndum.

M4 bannig { stérum drattum greina prji mismun-
andi utbreidslustig sjukdomsins { heiminum.

A drinu 1964 taldi sérfredinganefnd Alpjédaheil-
brigdisstofnunarinnar um berklaveiki ad sjikdémur-
inn veeri mikilsverdasti smitsjukdémur veraldar (149).
Arid 1974 dztlar sama nefnd ad um 15-20 milljénir
manna séu med smitandi berklaveiki { heiminum og
a0 4 sumum svadum préunarlandanna sé arleg tidni
sjikddmsins, p. e. nyir sjiklingar, 200-350 midad vid
100 pts. ibua. A slikum stédum m4 gera rad fyrir ad
heildarfjoldi smitandi sjiklinga sé tvofalt herri, b. e.
um 400-700 midad vid 100 ps. ibda (150).

Eftirtektarvert er ad medal peirra pjoda sem best
eru 4 vegi staddar { pessu efni, p. e. Nordur- og Vestur-
Evroépa svo og U.S.A. og Kanada, telja ymsir abyrgir
adilar ad sjukdémnum hafi verid dtrymt og lata hafa
slikt eftir sér { dhrifamiklum fjolmidlum. Hér 4 landi
hefur pessa pvi miour einnig ordid vart. Er hér um
mikinn misskilning a0 reeda. Pad mun taka marga 4ra-
tugi og jafnvel mannsaldra ad ttryma berklaveikinni.
P6 a0 pjodir komist 4 pad stig ad sjukdémurinn teljist
eigi lengur heilsufarslegt vandamal, eins og t. d. er ni
ad verda hér 4 landi, getur verid enn langt 1 Gtrym-
ingu hans.

Med peim tidu og miklu flugsamgéngum sem nd
eru um allan heim ma telja vist ad sjikdémurinn ber-
ist land ur landi. Hvert eitt land og pé sérstaklega pau
sem lengst hafa ndd { a0 losa sig vi0 hann verda ad
vera vi0 pvi biin ad taka 4 méti nyrri smitun fré nyj-
um sjuklingum sem dvalist hafa erlendis, smitast par
og sykst. Utryming smitandi sjikdéma sem berkla-
veiki tekst pvi aldrei til fulls fyrr en allar pj6dir heims
leggjast 4 eitt um ad framkvaema hana. Peirrar stund-
ar a0 slikt takist getur ordid langt ad bida en ad sjalf-
sogOu ber ad setja sér slikt stefnumark.

Pad er pvi naudsynlegt ad til sé¢ dzetlun um ttrym-
ingu sjikdoémsins, enda hefur undanfarin 4r verid
unnid 4 pann hétt 4 medal flestra menningarpjéda.
Slik dztlun verdur ad vera { stodugri endurskodun
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og sibreytileg eftir adstedum og framkvaemd 4 berkla-
varnar- eda almennum heilsugaeslustoovum af vel
kunnandi og @fOu starfslidi.

Meodal slikra pjé0a er talid naudsynlegt ad fram-
kvaemdastjorn berklavarnanna sé falin einum adila
sem venjulegast er sérfrédur leknir (148, 150, 135).

Lokaord

A pessu ari (1975) eru 40 4r lidin fra pvi ad skipulegar
berklavarnir voru hafnar hér 4 landi. Par hafa tvi-
melalaust borid mikinn drangur en um einstaka 1idi
peirra verdur ekki demt. Par eru morg atridi saman-
ofin.

A pessu timabili hafa vidhorfin mjog breyst. Berkla-
bélusetninguna ber ni ad meta 4 annan hétt en er
hin héf gongu sina fyrir alvoru 4 fjérda tug aldarinn-
ar. Hin sérhafda lyfjamedferd gegn sjikdémnum er
komin til sbgunnar og er htin almennt vidurkennd en
nokkur vafi leikur enn 4 ad hve miklu leyti skuli nota
hana { varnarskyni.

A sidustu drum hefur adaldhersla berklavarnanna
veri0 16g0 4 eftirfarandi sex patti:

1. A0 finna hinn berklaveika sjikling (smitber-
ann) sem allra fyrst og koma honum pegar {
stad { videigandi medferd.

2. A0 halda sjiklingnum einangrudum medan
smithatta er af honum.

3. AOQ fylgjast reglulega med heilsufari hans med-
an naudsynlegt er talid.

4. A0 velja dr pa hépa einstaklinga sem teljast
vera namir fyrir sjitkdémnum og 60rum fremur
liklegir til ad verda fyrir smitun. Rétt er a0 leit-
ast vi0 ad draga Ur nemi pessara einstaklinga
fyrir sjtkdémnum med pvi ad bélusetja pa gegn
berklaveiki.

5. Ad halda uppi stodugum og ndkvemum athug-
unum 4 ttbreidslu berklasmitunar { landinu.

6. A0 nota hin sérhafou berklalyf med varad til
sjukdémsvarna, p. e. til varnar pvi ad berkla-
sjikd6émur brjétist it hja nysmitudum (secund-
@r chemoprophylaxis).

Faum ordum skal farid frekar um hina 6 ofan-

greindu lidi.

Um 1. lio: Ekki parf alltaf ad leita hins berkla-
veika sjuklings. Vegna sjikdémseinkenna sinna leitar
hann mjog oft af sjalfsdddum leknis. Kemur pa oft-
ast 1 1j6s hvort sjukdémur hans er nylegur eda gamall
og hvort sjiklingurinn er eda hefur verid hattulegur
umhverfi sinu. Sé svo verdur ad sjalfsogdu ad hefja
vioteka rannsokn 4 6llum sem hafa verid samvistum
vid hann. Komi hins vegar nysmitad barn eda ung-
lingur til leknis verdur ad hefja leit ad smitunarupp-
sprettunni. Vegna pess a0 almenn berklabdlusetning
hefur eigi verid framkvemd hér 4 landi og mjog litil
berklasmitun hefur verid { landinu sidastlidin 30 4r
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eru langflestir landsmanna innan vid pann aldur
6smitadir. Hinir fdu sem smitadir eru vita og oftast
deili 4 smitun sinni.

Berklaprofio er pvi ordid0 mikilsverd rannsokn a
ollum yngri aldursflokkum pjédarinnar til ad greina
sjukdéminn. Rontgenrannsékn 4 hinum jdkvadu svo
og nakvem skoOun 4 hraka eda magaskolvatni med
smasja eda raktun leida sjikdéminn oftast tvimela-
laust 1 1j6s.

Pegar leitad er nysmitadra einstaklinga { umhverfi
berklasjiklings eda smitunaruppsprettu medal ny-
smitadra parf ad sjalfsogdu ad endurtaka berkla-
profio ef pad reynist neikvett vid fyrsta prof par sem
undirbtiningstimi sjukdémsins er allt ad 6-8 vikum og
berklaprofio pvi eigi jakvett fyrr ef um nyja smitun
er a0 reda. Vel parf ad fylgjast med 6llum nysmitud-
um og gefa peim lyfjamedferd pegar { stad ef sjuk-
démseinkenni koma { 1jés. (Sja nénar 6. 1id, secundzr
chemoprophylaxis (sjikdémsvarnir)).

AJ sjalfsogdu verdur ad vanda mjog til tuber-
kulinprofsins. Nota helst intracutan (Mantoux) prof
og hreinsad, standardiserad tuberkulin og fylgja vel
vidurkenndum leidarvisi um hvernig og hvenar skuli
meta svorunina. Adeins ®ft starfslio ®tti ad annast
framkvaemd proéfsins.

Par sem komid hefur i 1jés 4 sidari d&rum ad badi
leknar og hjikrunarkonur sem nyverid hafa lokio
ndmi kunna eigi full skil 4 framkvaemd berklapréfsins
verdur ad teljast naudsynlegt ad badi leknadeild hé-
skélans og hjikrunarskélinn sjdi svo um a0 fullkomin
freedsla faist fyrir pessa nemendur um framkvemd og
pydingu pessa mikilsverda profs (sja bls. 100 og 101).

Um 2. lid: A sidari drum hefur pad ferst mjog {
voxt, einkum { préunarlondum Afriku og Asiu par
sem skortur er 4 sjukrarymi, ad lyfjamedferd berkla-
sjiklinga veri svo til eingdngu latin fara fram utan
sjtikrahusa 4 gongudeildum. Eigi skal rddio til pessa
hér 4 landi ad svo stoddu enda hafa nyir, smitandi
sjuklingar eigi verid svo margir undanfarin ar a0 slikt
teljist naudsynlegt.

Sjukling med smitandi lungnaberkla skal pegar
i stad einangra 4 sjikrahtsi og hefja sérhzfda lyfja-
medferd par hi0 fyrsta. Mikid er undir pvi komid ad
lyfjamedferd sé rétt valin { byrjun og henni haldid
stodugt dfram uns hin ber drangur. Eins og nu er
hattad notkun berklalyfja er talid drangursrikast ad
nota strax i byrjun prjar mismunandi tegundir berkla-
lyfja svo berklasyklarnir néi eigi a0 adlaga sig lyfjun-
um og verda Onzmir gegn peim. Naudsynlegt er ad
halda lyfjunum fast ad sjiklingunum, einkum fyrst {
stad, en medferd tekur nd venjulegast 18-24 manuoi.
Ny lyf kunna ef til vill ad stytta pennan tima. Komi
auka- eda eiturverkanir { [j6s ma reyna a0 snidganga
pau lyf er pvi valda og velja onnur { peirra stad.

Eftir priggja til fjogurra méanada medferd eru
langflestir sjuklinganna lausir vid smit og sjikrahus-



vist tepast naudsynleg tir pvi. Aherslu verdur pé ad
leggja 4 stodugt aframhald medferdar og fylgjast vel
med pvi ad lyfin séu tekin samkvaemt fyrirmalum. Sé
vafi 4 sliku mé med pvagrannséknum hj4 sjiklingum
sannferast um lyfjanotkunina.

Par sem vanda skal til berklavarna og medferdar
sjukdomsins verdur ad teljast naudsynlegt ad hafa
sjuklingana einangrada medan beir eru smitandi
vegna smith@ttunnar og ennfremur ad peir séu {
sjukrahtsi medan fylgst er med fyrstu viobrogdum
peirra vid lyfjamedferdinni. Sé henni vel fylgt eftir,
einkum framan af medferdartimanum, ber flestum
stofnunum saman um ad 95-98 % sjuklinga ndi fullum
bata.

Annars er ni unnid svo mjog ad rannsékn nyrra
berklalyfja ad gera ma rad fyrir ad ny lyf, dhrifameiri
og med minni eiturverkanir komi fram ddur en langt
um lidur.

Um 3. lid: Naudsynlegt er ad heilsugaslustodvar
fylgist vel med hinum berklaveika fyrstu drin, rann-
saki og lati reekta Ur sputum, framkvemi blédrann-
soknir og taki sjuklinginn af berklaskrd pegar hann
telst eigi lengur virkur eda hefur lokid medferd.
Rontgenmyndun er naudsynleg 6dru hvoru, einkum
fyrst i stad. Adalatridid er ad 6llum heilsugaslustoov-
um sé 1jést ad peim ber ad fylgjast med heilsufari
sjuklingsins og séu abyrgar fyrir réttri skraningu hans
um hver dramot.

Um 4.lid:  kaflanum um bélusetningu gegn berkla-
veiki hér ad framan er getid nokkurra starfshépa eda
annarra hépa f6lks sem talio er ad séu { meiri berkla-
smithattu en almennt gerist. Par sem nu er reiknad
med a0 BCG bélusetning veiti um 80% hinna bélu-
settu vorn gegn sjikdémnum og ad pessara varna
geti a0 minnsta kosti 1 10 4r eftir bélusetninguna
(151) pykir rétt ad halda dfram ad bdlusetja einstak-
linga fyrrgreindra hépa sem telja mé ad fremur 60r-
um geti ordid fyrir berklasmitun. Er pvi naudsynlegt
a0 stjorn berklavarnanna hér sjai um ad alltaf sé 4
bodstélum BCG béluefni af bestu tegund dsamt tuber-
kulini sem heilsugaslustodvar geta notfert sér pegar
pess er porf. Ennfremur ad annast ad allir peir sem
pannig eru berklabdlusettir verdir skradir sérstaklega
i heimahéradi sinu og einnig { adalberklabdlusetning-
arskra rikisins 1 Berklavarnastodinni { Reykjavik.

Um S. lid: Gera verdur ra0 fyrir pvi ad berklaprof-
um 4 bornum { aldursflokkunum 6-13 dra verio haldid
dfram 1 sem flestum leeknisumdemum minnst arlega.
Meo pvi ad takmarka mjog notkun BCG bdluefnis,
bolusetja adeins fda vandlega valda hdpa pjoofélags-
ins og hafa pé alla 4 sérstakri bdlusetningarskra er
audvelt ad greina pa sem verda jakvadir eftir bolu-
setningu frd hinum sem verda pad vegna venjulegrar
smitunar. Berkladeild Heilsuverndarstoovar Reykja-
vikur hefur vegna reynslu sinnar og g6ds drangurs 4
pessu svidi gengid svo langt 4 sidustu drum ad taka
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upp pé nylundu ad framkvema berklaprof 4 skola-
bornum 6-13 4ra tvisvar sinnum 4 &ri, pad er haust
og vor, vid byrjun og lok skélagongu (84). Med pessu
hefur 4 6dyran og audveldan hatt fengist aukid oryggi
gegn pvi ad smitunaruppsprettur leynist lengi medal
almennings eins og altitt var 4dur fyrr og enn gerist,
einkum medal pjé0a par sem f6lk almennt er berkla-
bélusett 4 unga aldri. Par missir berklaprofid pad gildi
sitt ad hafa upp 4 hinum nysmitudu og sjuku (smit-
unaruppsprettunum) i taeka tio.

Til pess a0 fylgjast sem ndnast med berklasmitun
pjooarinnar verOur ad teljast naudsynlegt ad gert
verOi einnig 6dru hvoru, til demis 4 25 dra fresti,
berklaprof 4 eldri aldursflokkum, jafnvel til 40-50
dra aldurs. Til sliks profs verdur ad velja marktekan
fjolda ibda { hverjum aldursflokki af b4dum kynjum
og Ur ymsum landshlutum svo ad sem jafnast verdi
valid milli dreifbylli og péttbylli hérada landsins.

Pa ber a0 lokum naudsyn til ad vandlega verdi gztt
4.0g5. gr. berklavarnalaganna um skrésetningu berkla-
sjuklinga (berklabzkur og héradsleknaskyrslur D og
DA). Stjérn berklavarna i landinu verOur sidan ad
fa skyrslur pessar samremdar um hver dramot til ad
koma 1 veg fyrir tvitalningu svo sem gert hefur verid fra
og med drinu 1939. Ennfremur ber a0 fara yfir ddnar-
skyrslur berklaveikra fra Hagstofu Islands og gera pzer
upp samkvamt gildandi alpjédlegri daudameinaskra.

Um 6. lid: Me0 hinni miklu og tidu notkun berkla-
profs sem ad framan hefur verid lyst ma gera rad
fyrir ad flestar nysmitanir barna og unglinga komi
furdu fljott { 1jés. Er pvi audvelt ad fylgjast med pvi
hvort hinn nysmitadi ner sér fljétt eda verdur berkla-
sjuklingur med greinileg sjikdémseinkenni. Enginn
leknir hikar p4 vid notkun berklalyfjanna. Undan-
farin 4r hefur talsvert verid af pvi gert og einnig hér
4 landi a0 gefa nysmitudum berklalyf { varnarskyni
a0ur en sjukdémseinkenni koma { ljés. Mtti nefna
slika medferd sjukdémsvarnir. Er pa lyfjameoferdin
mun styttri en ef um medferd berklasjiklings er ad
reda, eda adeins 6-12 manudir (secundar chemopro-
phylaxis, sjikdémsvarnir). Ef vissa er fyrir pvi ad
6smitadir hafi dvalist med smitandi berklasjiklingum
hafa sumir leknar pegar { stad notad hin sérhafou
berklalyf og gefid pau jafnvel 40ur en vitad var um
smitun og jakvett berklaprof. Er slikt nefnt primar
chemoprophylaxis, smitunarvarnir.

Pegar betta er ritad eru enn ymsir peirra sem mikla
reynslu hafa fengid af notkun berklalyfjanna sem rdda
fréd pessari tegund smitunarvarna (150). Lyfjagjofinni
geta fylgt alvarlegar aukaverkanir (43, 68) og audvelt
er fyrir lekna og heilsugaslustoovar ad fylgjast svo
vel med félki sem er { smitunar- eda sykingarhattu ad
lyfjamedferd geti byrjad pegar i stad ef sjukdémsein-
kenni koma { 1j6s.

[ sidastlidin 18 4r hefur enginn sjiklingur latist Gr
heilahimnu- né bradaberklum hér 4 landi.
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Ber pvi ad geeta fyllstu varkdrni vio notkun berkla-
lyfjanna { varnarskyni. Medan varasamar aukaverk-
anir fylgja peim tel ég eigi réttletanlegt ad nota lyfin
til smitunarvarna nema i fium undantekningum og
a0 mjog vel athugudu mali. Bodord leknisins hlytur
avallt ad vera: nihil nocere.

Af pvi er a0 framan greinir er lj6st ad sa er petta
ritar telur ad berklavarnir hér 4 landi verdi fyrst um
sinn reknar med mestum &arangri og 4 audveldastan
og ddyrastan hatt med tidum og vandlega gerdum
berklapréfum, vel thugadri notkun hinna sérhafou
berklalyfja til medferdar sjikdémsins og { einstokum
voldum tilfellum til sjikdémsvarna, auk mjog tak-
markadrar BCG-bdlusetningar 4 peim einstakling-
um pjodfélagsins sem liklegastir eru til ad verda fyrir
berklasmitun og sykingu.

Ventanlega mun 4 nasta mannsaldri fast ar pvi
skorid hvort happadrygra reynist a0 beita pessari
varnaradferd eda almennri BCG-b6lusetningu.

A0 sjalfsogdu ber ad mida allar berklavarnir pjéo-
arinnar vid utrymingu sjikdémsins dr landinu. Fram-
tidin ein ber { skauti sér hvort slikt tekst og pa hvener.
Lzknastétt landsins svo og allt heilbrigdisstarfslio
verdur enn um langt skeid ad vera vel 4 verdi gegn
sjikdémnum. Akvadum laga og varnaradferdum get-
ur ordid ad breyta 4 margan hatt 40ur en lokamark-
inu er nao.
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Because of signs of tuberculous lesions in old skeletons it can be stated
with certainty that tuberculosis has occurred in the country shortly after
the settlement.

From that time and up to the seventeenth century, little or nothing is
known about the occurrence of the disease. A few preserved descrip-
tions of diseases and deaths indicate that tuberculosis has existed in
the country before the advent of qualified physicians in 1760.

On the basis of papers and reports from the first physicians and the
first tuberculosis registers the opinions is set forth that the disease has
been rare up to the latter part of the nineteenth century. During the two
last decades of that century the disease began to spread more rapidly
and increased steadily up to the turn of the century.

Although reporting of the disease was started in the last decade of
the nineteenth century the reporting was first ordered by law with the
passage of the first tuberculosis Act in the year 1903. With this legisla-
tion official measures for tuberculosis control work really started in the
country. The first sanatorium was built in 1910. In 1921 the tuberculo-
sis Act was revised and since then practically all the expenses for the
hospitalization and treatment of tuberculous cases has been defrayed
by the state.

In the year 1935 organized tuberculosis control work was begun and a
special physician appointed to direct it. From then on systematic surveys
were made, partly in health centers i.e. tuberculosis clinics, which were
established in the main towns, and partly by means of transportable X ray
units in outlying rural areas of the country. In 1939 the tuberculosis Act
was again revised with special reference to the surveys and the activities
of the tuberculosis clinics. This act is still in force. Some items of it are
described.

The procedure of the surveys and the methods of examination are
described. The great majority of subjects were tuberculin tested and all
positive reactors X rayed. Furthermore, X ray examination was made
in all cases where tuberculin examination had not been made or was
incomplete. The negative reactors were not X rayed. The tuberculin tests
were percutaneous, cutaneous and intracutaneous. The X ray examina-
tion duringthe first years was performed by means of fluoroscopy and
roentgenograms were made inall doubtful cases. In 1945 when the sur-
vey of the capital city of Reykjavik was made and comprised a total of
43,595 persons photoroentgenograms were made. After 1948 only this
method together with tuberculin testing was used in all the larger towns
in the country. During the period 1940-1945 such surveys were carried
out in 12 medical districts, or parts thereof and included 58,837 persons
or 47 percent of the entire population. The attendance in these surveys
ranged from 89.3 percent to 100 percent of those considered able to
attend. In the capital city, Reykjavik, the attendance was 99.32 percent.

The course and prevalence of tuberculosis in Iceland from 1911
to 1970 are traced on the basis of tuberculosis reporting registers,
mortality records which were ordered by law in 1911, tuberculin surveys
and post mortem examinations. The deficiences of these sources are
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pointed out. Since 1939 the morbidity rates are accurate. The number
of reported cases of tuberculosis increases steadily up to the year 1935,
when 1.6 percent of the population is reported to have active tubercu-
losis at the end of that year. Thereafter it begins to decline gradually the
first years but abruptly in 1939, then without doubt because of the revi-
sion of the tuberculosis legislation and more exact reporting regulations.
After that year the fall is almost constant with rather small fluctuations
as regards new cases, relapses and total number of reported cases
remaining on register at the end of each year. In 1950 the new cases
are down to 1.6 per thousand and at the end of the year the rate for
those remaining on register is 6.9 per thousand. In the year 1954 there
is a noteworthy drop both in new cases and the total number reported,
doubtless because of the new specific medication which began in 1952.
In 1960 the new cases are down to 0.4, relapses 0.2 and the rate for
those remaining on register at the end of the year 2.4 per thousand. And
in 1970 the rate for the same categories are: new 0.2, relapses 0.06, and
remaining at the end of the year 0.5 per thousand.

At the beginning of the period, when registration of deaths was
initiated, tuberculosis mortality was found to be about 150 per 100,000
population. During the next two decades it increases, irregularly but
persistently, to reach a peak of 217 in 1925. It remained high for the next
seven years, dropped suddenly to 154 in 1933, and then, apart from
a slight temporary increase during the years of the second world war,
continued to fall rapidly reaching 20 per 100,000 population in 1950. In
the period from 1930-50 the tuberculous death rate thus dropped a little
over 90 percent.

In the year 1952, when specific tuberculosis medical treatment was
initiated (streptomycin, isoniazid and PAS) the death rate dropped to 14
per 100,000 population and the next year further down to 9 and since
1956 it never exceeded 5 per 100,000. From the year 1962 the tubercu-
losis mortality has never been over 2 per 100,000 population.

The mortality rates have been broken down to reveal the role of
age and sex specific death rates over some selected five year periods.
Also the rates are shown according to different forms of the disease,
pulmonary, meningeal and other forms. The highest proportionate
mortality (60%) was observed in the 15-19 year age group between
1926 and 1930. From 1911 to 1930 tuberculous meningitis caused a
remarkably high number of deaths, fluctuating between 20 and 50 per
100,000 population. Since 1956 not a single death from this form of the
disease has occurred. Up to that year the highest meningitis death-rate
consistently occurred in infancy and early childhood.

Sex-specific tuberculosis death rates indicate that in every age-
group the disease is more dangerous to women. Between 1941 and
1945, when the combined mortality-rate began to drop sharply, it was
the rate for the males, which was first affected.

Due to the very steep decline in tuberculosis mortality especially
from 1952 tuberculosis mortality figures can no longer be considered
the right criterion for the spread and course of the disease. The infection



and morbidity rates are from then on the best measures of the preva-
lence and course of the disease.

Tuberculosis infection-rates obtained through tuberculin testing on
a comparatively broad scale, especially in school children 7-13 years of
age, show a progressive reduction in tuberculosis infection in the coun-
try as a whole. These tuberculin surves on school children were initiated
by the district health officers in the second decade of the century and
therefore now extend over 60 years. The procedure of the tuberculin
surveys and the methods used are mentioned. The shortcomings of
these surveys and their importance are discussed. The value of the sur-
veys is considered doubtful as long as the examinations are performed
without any guidance or coordination. About the year 1930 the total
percentage tuberculin tested in the age group 7-13 years was a little
over 10 percent. In the year 1935 the director of tuberculosis control
sent all the health officers instructions on how to perform the tuberculin
testing together with some encouragement to perform such surveys.
That year about 43 percent of the 7-13 years population was tested and
in 1945 the percentage was 75. Between 1965 and 1970 the attendance
percentage was 85.

The tested 7-13 years age group showed in 1935 26.1 percent
positive reaction, in 1945 10.1 percent, in 1955 5.3 percent and in 1970
0.7 percent. In 1970 0.2 percent of the 7 years old children reacted
positively and 1.1 percent of those 13 years of age. the decline of the
infection rate in this age group is remarkable. The very few BCG vac-
cinated children were excluded from the surveys.

In the tuberculosis surveys made in the years 1940-1945, which
covered 12 medical districts or parts thereof, extensive tuberculin
examinations were performed. The results of these surveys showed
that the infection rate was higher among male adults than females. This
difference was notable after the age of 15 and especially in isolated and
thinly populated rural districts. In urban and more thickly populated rural
districts the infection rate was much higher.

BCG vaccination was first used in Iceland in 1945. Only few persons
were vaccinated in the first two years. In 1948 a systematic vaccination
was proposed in the country to supplement the tuberculosis-control
plan. The vaccination was particularly meant for the age group 12-29
where the risk of infection appeared to be greatest. However, at the end
of the year 1950 a total of only about 6,900 persons had been vac-
cinated mostly groups of school children, young adults and contacts of
tuberculosis cases. Most of the children and adults were born between
the years 1929 and 1936 but in none of these years did the vaccination
exceed 15 percent of those born in any one of the years concerned.
Because of the rapid decline in the tuberculosis infection rate, morbid-
ity and mortality in the country this vaccination plan was abandoned
and changed at the end of the year 1950. After that only few groups of
people were vaccinated, i.e. tuberculosis contacts, medical students,
student nurses, adults studying abroad and persons who asked for
vaccination.

Between 1950 and 1970 only about 7,000 people have been vac-
cinated. So the total number of BCG vaccinations up to the end of 1970
has not exceeded 14,000 in the country. Therefore it seems most un-
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likely that the relatively few BCG vaccinations, given in recent years can
be expected to have had much influence in speeding up the downward
trend of the disease in the country. A careful record has been kept of the
vaccinations performed.

Examinations (tuberculin tests, microscopic examinations and cul-
tures) have been made by veterinary surgeons and physicians on cattle,
sheep and fowl. According to their findings tuberculosis is very rare in
domestic animals.

The bovine type of tuberculosis has never been found with certainty
either in human beings or in cattle. On the other hand the avian type has
been found in fowl as well as sheep. Tuberculous infection (based on
positive tuberculin tests and positive avian cultures) found in cattle may
perhaps also be of human origin although not stated.

Mention is made of the fact that mycobacteria other than mycobac-
terium tuberculosis have been noted during the tuberculin testing in the
country. This is a rare and local phenomenon which happens mostly in
the neighbourhood of warm swimming pools. Mycobacterium balnei
was considered to be the agent.

The medical profession of the country is urged to remain alert to the
disease even if it is becoming rare. Tuberculin testing should be used
widely, especially among children and young adults. Since Iceland has
mostly refrained from BCG vaccination the positive tuberculin reaction
has com to be of great diagnostic value. Thorough instruction must be
given to those concerned with the tuberculin testing procedure and its
interpretation. It is also of great importance in the tuberculin negative
community to track down the open case as soon as possible. Such a
patient must receive adequate treatment and be kept in isolation as long
as he remains contagious. Careful follow up is necessary in all such
cases as well as those freshly infected persons who may have received
secondary chemoprophylaxis.

BCG vaccination should be offered to groups sucha as medical stu-
dents, student nurses and children and young adults living with people
who have had tuberculosis.

Use of secondary chemoprophylaxis is in many cases advisable but
primary chemoprophylkaxis should only be used when there is very
strong suspicion of infection in spite of negative results of repeated and
adequately performed tuberculin testing.

The possibility of complete eradication of the disease from the coun-
try is dicussed. The unusually rapid decline in the tuberculosis infection
rate, morbidity and mortality during the last decades are tempting
facts for such thoughts. In order for such an eradication to take place
transmission of tuberculosis from open cases must be prevented to the
utmost in order to constantly reduce the infection rate and thereby the
number of carriers. Furthermore immunological factors and living condi-
tions are of great importance in the community concerned.

Tuberculosis is still a great propblem in many countries. With ever
growing international communications complete eradication of tuber-
culosis is a worldwide project and can hardly be achieved by any single
country. Thus eradication is not likely to be achieved in the near future
although it should be constantly strived for.
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Vidauki

Berklaprof

Framkvamd og tulkun

Moro-prof (percutan prof)

Moro-préf er gert 4 bornum til 12-13 4ra aldurs. Vid framkvaemd
préfsins er notadur tuberkidlindburdur Moro og heftipldstur.
Klipptir eru nidur tveir lappar ca. 2%2 x 2% cm ad sterd og sett O1-
1itio af dburdi 4 annan peirra sem sidan er komid fyrir vinstra megin
4 brjosti barnsins. Haegra megin er settur samanburdarpldstur 4n
dburdar (mynd A 1 og 2).

Pléstrarnir eru teknir burtu eftir 12 s6larhring en deema skal prof-
i0 ad 3 sélarhringum lionum. Reynist préfid jakveatt sést allt fra
rodahellu (mynd A 3) og einstaka sinnum blodrum nidur i nokkrar
smébdlur par sem dburdurinn var settur. Til pess ad profio teljist ja-
kvett purfa a0 sjast minnst 3 bolur.

Rodni undan bddum plastrunum bendir pad til ofnemis fyrir
peim og er pé rétt ad gera mantoux-préf og eins ef utkoma er svo
litil a0 erfitt sé a0 dema um hvort htin eigi ad teljast jakvaed eda
ekki.

Mantoux-prof (intracutan prof)

Profio er notad vid bd sem eru eldri en 12 4ra og er tuberkulinid {
tveim styrkleikum, pad er 1 T.U. (1 eining) { 0,1 ml sem svarar til
1/50000 tr mg af tiberkdlini (hreinsad tiberkdlin) og 10 T.U. (10
einingar) { 0,1 ml sem svarar til 1/5000 d4r mg.

Oftast er negilegt a0 nota veikari styrkleikann en einstaka sinn-
um er b6 naudsynlegt ad gripa til 10 T.U. ef ekki fest jakvaed svorun.
A petta einkum vid um gamalt f6lk og pa sem bélusettir hafa verid
gegn berklaveiki en nokkur hluti peirra synir fyrst jadkvaeda svorun
sé sa styrkleiki notadur.

Naudsynlegt er ad nota sérstakar mantoux-sprautur og (einnota)
intracutan nélar.

Mantoux-profio er gert 4 vinstri framhandlegg, innanvert og rétt
nedan olnbogabdtar. Efninu er sprautad i hidina (intracutant), 1/10
ur ml, og 4 pa ad myndast bladra, 6-8 mm a0 sterd, sé profid gert 4
réttan hatt, pad er ekki stungid of djipt og pess gett ad ekkert leki
med ndlinni (mynd B 1).

Profio er athugad eftir 3 sélarhringa. Reynist pad jakvatt sést
rodi og bolga 4 stungustadnum sem meld er 4 eftirfarandi hatt:

1. Rodi 4n prota: neikvaed svorun.

2. Pvermadl prota i mm og verdur hann ad melast minnst 8 mm til
pess ad profio teljist jakveett (mynd B 3).

Proti minni en 6 mm: neikvad svorun (mynd B 2). Proti 6-8 mm:
vafasom svorun. Préfio endurtakist med 10 T.U. ef til er.

Athugasemd. Fundist hefur 4 seinni drum fj6ldi sykla (mycobact-
eria) sem eru svo skyldir berklasyklum ad peir geta stundum valdid
jakvaedu berklaprofi. T flestum tilfellum eru syklar pessi Gskadleg-
ir monnum. Hér 4 landi hefur 4 undanfornum 4ratug 60ru hverju
ordi0 vart vi0 jakved berklaprof sem dstzda er til ad @tla ad séu
pannig til komin.

Oftast er p6 svorun litil og fremur endingarstutt, pad er sé vio-
komandi endurpréfadur ad nokkrum drum lidnum reynist hann
oftast algjorlega neikveeOur. Framleidd hafa verid efni tr pessum
syklum 4 sama hatt og i sama styrkleika og tiberkilin og nefnast
pau sensitin til adgreiningar fra venjulegu tuberkdlini.

Sé profad samtimis med tuberkulini og sensitini faest oft sterkari
svorun me0 bpvi sidarnefnda sé smitunin af slikum uppruna.

Mynd B 1
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