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Geir Gunnlaugsson, Vfirleeknir Midstddvar heilsuverndar barma
Hallveig Finnbogadottir, hjukrunarstjori Midstbdvar heilsuverndar bama

Hjukrunarfreedingar og skimun i
reynslunnar af EFl-ma

A haustradstefnu Midstodvar heilsuverndar barna arid 2000
var m.a. fjallad um EFI-malproskaskimun og gerd grein fyrir
hvernig reynslan hefoi verid af peirri skimun. Nidurstodurnar
hafa leitt hugann ad 6drum skimunum i ung- og smabarna-
vernd sem m.a. eru sjonpréf og hljodholsmeling (tympano-
metri). Hér verdur fjallad um pessar prjar gerdir skimunar og
patt hjukrunarfraedinga i peim pvi i flestum tilvikum fram-
kveema hjukrunarfreedingar peer.

Skimun

Skimun er kerfisbundin athugun eda rannsékn a einstakl-
ingum sem ekki hafa leitad sér laknishjalpar vegna einkenna
pess sjukdoms sem skimad er eftir (National Screening
Committee [NSC], 1998; Balmer o.fl., 2000; Hall, 2002).
Skimunin er framkvaemd til ad finna einstaklinga i ahaettuhopi
ut af akvednum sjukdomi svo frekari rannsokn geti farid fram
og medferd og forvornum komid vid.

Mikilveegt er ad muna ad skimun er ekki sjukdomsgrein-
ing. Hin fullkomna skimun finnur eingéngu alla pa sem eru
raunverulega jakveedir, p.e. med pann sjukdém sem skimad er
eftir. Vid jakveeda nidurstodu verdur ad tryggja ad peir sem
reynast ,,jakvaedir” fai hjalp til ad leysa vanda sinn (Oberklaid,
Wake, Harris, Hesketh og Wright, 2002).

Tegundir skimunar eru tvenns konar (NSC, 1998). Handa-
hofskennd skimun kallast pad pegar einstaklingi er bodid ad
gangast undir prof ut af einhverjum dkvednum sjukdémi pegar
hann leitar sér hjalpar ut af einhverju 60ru. Daemi um handa-
hofskennda skimun eru malingar a4 blodprystingi sem gerdar
eru pegar einhver fer til laeknis af 6drum asteedum en gruni um
haprysting. Virk skimun er pegar vel skilgreindum markhop er
bo0i0 ad taka patt i kerfisbundnu eftirliti sem neer til alls
hopsins 4 vel skilgreindu timabili. Skimanir i ung- og sma-
barnavernd, sem hér er fjallad um, kallast pvi virkar skimanir.

EFI-malproskaskimun

EFI-malproskaskimun kannar malskilning og tjaningarferni
barna vid 3'/> ars aldur (Elmar Pordarson, Fridrik Runar
1999). EFI-
skimunartaekin, utgefin af Landleeknisembettinu, eru ~andbok

Gudmundsson og Ingibjorg Simonarddttir,

med nakvemum leidbeiningum, myndabok med sjo myndum
sem tengjast tiu verkefnum med mismoérgum atridum sem
hjokrunarfraedingur leggur fyrir barnid og skrdaningarblad til
ad skra nidurstodur og stigagjof fyrir skilning og tjaningu.

jOS
pbroskaskimun

Skimunin tekur u.p.b. 8-10 minttur en pad fer po eftir hvernig
gengur ad nd samvinnu vid barnid.

EFI-malproskaskimun hefur fra 1. jantar 2000 almennt
verid framkvemd i ung- og smabarnavernd um allt land. Betti
skimunin ur brynni porf pvi ekkert slikt matstaeki hafoi verid i
notkun i ung- og sméabarnavernd 4 {slandi fram ad pvi. Mark-
hépur skimunarinnar eru 611 bérn 3'/> ars gomul +/-6 vikur og
er grundvallaratridi ad halda peim timaramma svo proéfid sé
marktekt. beir sem leggja skimunina fyrir verda ad hafa
fengid sérstaka pjalfun til pess.

Fyrsta reynsla af EFI-malproskaskimun var kynnt 4 haust-
radstefnu Midstdovar heilsuverndar barna arid 2000. Heilsu-
farsskrar voru yfirfarnar & Midst6d heilsuverndar barna og a
fimm heilsugeeslustodvum i Reykjavik og nagrenni sem voru
valdar af handahofi. Markhopur athugunarinnar var 3'/. ars
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gomul born feedd 4 timabilinu 1. jini 1996 til 28. febraar 1997
og komu 1 3'/> ars skodun eftir aramétin 2000 en pa var ein-
mitt byrjad ad nota EFI-malproskaskimunina. Nidurst6dur
EFI-skimunarinnar voru ferdar inn i tdlvu 4 Midstdd heilsu-
verndar barna og a hverri pessara fimm heilsugaslustoova
fyrir sig an persénugreinanlegra upplysinga.

Heildarfj6ldi barna i markhopnum var 782 born (mynd 1).
Af peim komu 188 bdrn (24%) ekki i skodun, 207 born (27%)
foru ekki i EFI-skimun en foru i 3'/> ars skodun og 124 boérn
(16%) voru profud (skimud) utan aldursmarka EFI. Einungis
263 born (34%) voru innan aldursmarka EFI og 232 born
(88%) metin med edlilegan malproska, en 31 barn (12%) metid
seint 1 malproska. 31 barni atti pvi skv. leidbeiningum ad visa
afram til frekari athugunar. Samkvemt nidurstodum ur konn-
uninni var 20 bérnum ekki visad afram eda engar upplysingar
var ad finna um slikt i peim gégnum sem voru til skodunar og
11 bornum var visad afram til frekari greiningar (mynd 1), p.e.
greiningarteymis Midstodvar heilsuverndar barna (MHB),
Heyrnar- og talmeinastodvar slands (HTI), salfraedings, tal-
meinafradings, hals-, nef- og eyrnalaeknis (HNE) og leikskola.
[ premur tilvikum var visad i fleiri en eitt Grradi.

Mynd 1. EFI-malproskaskimun og nidurstada hennar i ur-
taki barna 4 Stéor-Reykjavikursvzdinu a arinu 2000.
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Nidurstada EFl-skimunar

Konnunin syndi ad auk pess sem EFI-malproskaskimun
nadi illa til markhops skimunarinnar pa var notkun 4 skraning-
arblodum EFI-malproskaskimunar abdtavant. Faedingardagur
barns eda dagsetning & framkvaemd EFI-skimun voru stundum
ekki skrdd og aldur barnsins pvi ekki reiknadur ut. Einnig var
stigagjofin ekki skrad og ranglega var fyllt ut i reiti. Vid endur-
tekningu profs var sama eydublad notad og vid fyrsta profid.
Dalkurinn fyrir athugasemdir var vannyttur og erfitt var ad sja i
hvada trreedi barninu hafoi verid visad ef porf var 4 sliku.

Sjonproéf

Samkvemt tilmelum fra Landleknisembettinu vard st
breyting um aramotin 1997/98 ad svokollud 4 ara skodun var
16g0 nidur og i hennar stad var byrjad a skodun barna sem eru
3'/» ars og 5 ara (Gestur I. Palsson, Jéhann Agust Sigurdsson
og Hjordis Gudbjornsdottir, 1996). Var 16g0 ahersla & sjonprof
3'/> ars gamalla barna og malt med pvi ad endurtaka pad i 5
ara skodun.

bar sem sjonprof er virkt skimunarprof er mikilvaegt ad allir
peir sem framkvama skimunina geri pad a sama hatt. bjalfun fa
nylidar oftast hja reyndum hjikrunarfreedingum og i sumum
tilvikum einnig hja augnleeknum. Peer leidbeiningar, sem nu er
studst vid, eru fra arinu 1999, gefnar ut af Landleeknisembeett-
inu (Gudmundur Viggosson, 1999) og fela i sér eftirfarandi:

*  HVOT-tdflur eru oftast notadar og eru flestar gerdar fyrir
priggja metra fjarlegd. Ef viokomandi notar gleraugu a ad
profa med peim.

o Titmus-prividdarprof (myndaspjald og gleraugu) kannar
samsjon barnsins.

o DPekjuprof xtti ad gera til ad athuga hvort augu eru rétt-
staed.

[ leidbeiningum Landlaeknisembzettisins er radlagt ad visa
barni til augnlaeknis vid eftirfarandi fravik:

* Barnid sér ekki i prividd
* Hreyfing sést 4 augum barns vid pekjuprof
* Sjon melist minni en 6/9 4 60ru eda badum augum.

Hjukrunarfreedingar, sem hafa verid i kynningu hja augn-
leekni, hafa fengid adrar leidbeiningar en hér ad ofan, eda par
a0 pegar sjon maelist minni en 6/7 4 60ru eda badum augum sé
radlegt ad visa barni til augnlaeknis. Parna er misremi i
leidbeiningum sem parf ad leiorétta.

Nidurstodur sjonprofa & Midst6d heilsuverndar barna arid
2000 voru eins og sja ma a i toflu 1.

Tafla 1. Fjoldi tilvisana 4 Miodst60 heilsuverndar barna til
augnleekna arid 2000 eftir feedingarari barns, kyni og
nidurstodu augnlaeknis.

Fadingarar Fjoldi  Edlilegt Gleraugu Eftirlit Ekkert
og kyn svar
Drengir
1994 0 0 0 2
1995 3 1 0 0 2
1996 20 3 5 1 11
1997 13 0 0 3 10
Hlutasumma 38 4 5 4 25
Stulkur
1994 0 0 0 2
1995 7 0 0 0 7
1996 14 2 0 2 10
1997 7 1 2 1 3
Hlutasumma 30 3 2 3 22
Samtals 68 7 7 7 47

54 boérnum (26%) var visad til augnlekna vid 3'/2 ars aldur
og 14 bérnum (6%) var visad til augnlaeknis vid 5 ara aldur.
begar bornum er visad til augnlaeknis fylgja peim sérstok
eyoublod med nidurstddum sjonprofa fra hjukrunarfraedingum
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sem framkvama skodunina og gert er rad fyrir pvi ad augn-
leeknar sendi sinar nidurstddur til baka og paer séu settar inn i
skyrslur barnanna. Af 68 tilvisunum barst taeplega pridjungur
svara til baka fra augnleknum (tafla 1). Sjo born voru med
edlilega sjon, 7 born fengu gleraugu og 7 born voru afram i
eftirliti augnleeknis. Athyglisvert er ad svor barust ekki fra
augnleeknum ut af 47 bérnum (69%).

Hljooholsmeelingar

Melt er med hljodholsmeelingum hja 3'/2 ars gdmlum bornum
(Gestur 1. Palsson o.fl., 1996; Heyrnar- og talmeinastod
Islands [HTI], 1999). Skiptar skodanir hafa verid um
gagnsemi peirra en pratt fyrir pad er ekki annad vitad en ad
per séu framkvaemdar um allt land.

brystimelingar eru framkvamdar af hjikrunarfreedingum.
Nylidar fa pjalfun hja reyndum hjikrunarfreedingum og i
sumum tilvikum einnig 4 Heyrnar- og talmeinastod fslands.
Born, sem eru med ror i eyrum, eru ekki profud. Ekki er
heldur haegt ad framkvaema malinguna ef samvinna naest ekki
vid barnid.

Bornum, sem meaelast med 6edlilegt hljodholsrit (tympano-
gram), p.e. undirprysting sem nemur 150 mm/H,O eda verra,
par med talin 611 fI6t rit, skal visad til heimilis- eda heilsu-
gasluleknis i eyrnaskodun og eftirlit (HTI, 1999). Verdi
astand eyrna og/eda hljodholsmeling ekki edlileg ad prem
manudum lidnum ber ad visa til hals-, nef- og eyrnaleknis.
Hins vegar hafa peir hjukrunarfredingar, sem hafa verid i
kynningu a4 Heyrnar- og talmeinastod fslands, fengid adrar
leidbeiningar, p.e. ad endurtaka skuli hljédholsmelingu eftir 6
vikur. Parna er misraemi i leidbeiningum sem parf ad leidrétta.
Ef hljodholsmeling er ad nyju o6edlileg ber ad visa barninu
afram til frekara mats hja hals-, nef- og eyrnalakni.

Mynd 2. Hljodholsmzling 4 eyrum og nidurstada skim-
unar a Midstoo heilsuverndar barna ario 2000.
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Hljé8holsmzeling

Eins og kemur fram 4 mynd 2 er rimur pridjungur barn-
anna, sem komu i 3'/2-ars skodun a4 Midst6d heilsuverndar
barna arid 2000, med edlilegt hljodholsrit. Einnig parf oft ad
endurtaka hljéoholsmelinguna vegna fravika, eda hja allt ad
helmingi barnanna. Astzda pessa er 6ljos og pyrfti ad kanna

pad nanar. Einnig virdist sem morg barnanna, sem melast
med fravik, komi ekki i endurtekningu. Ein skyringin geeti
verid su ad foreldrarnir hafi sjalfir akvedid ad leita til hals-,
nef- og eyrnaleeknis vegna nidurstédu melingarinnar og ekki
pott asteda til ad koma & Midstédina i nyja hljodholsmelingu.
Auk pess er stadreyndin st ad skraning & pessum melingum
er ekki naegjanlega nakvem hja okkur 4 Midstdd heilsu-
verndar barna. Nidurstodur hals-, nef- og eyrnalaekna eru ekki
pekktar par sem nidurstddur peirra eru ekki sendar til okkar.

Nidurlag

Hlutverk hjukrunarfreedinga i skimun er ad fylgja -eftir
nakvemum leidbeiningum um notkun 4 melitekinu, a skil-
greindum tima meliteekisins. bvi purfa hjikrunarfreedingar
alls stadar 4 landinu skyrar og samramdar leidbeiningar.
Nidurstodur okkar syna ad misbrestur er a ad svo sé¢ hvad
vardar sjonprof og hljodholsmalingu.

Neegur mannafli og fjarmagn er mikilvaeg forsenda fyrir
réttri framkvemd skimunar, eins og nidurstodur okkar um
framkvaemd EFI-malproskaskimunar syna. bPad er hlutverk
stjornenda ad tryggja pjalfun starfsfolks og sja um ad nylidar
fai tilskilda pjalfun. Midst6d heilsuverndar barna hefur bodid
upp a slik namskeid ut af EFI-skimun og spurning hvort ekki
metti efla slika starfsemi innan Midstddvarinnar til ad beeta
pjonustuna a landsvisu.

baod er ekki til mikils ad finna fravik ef ekki fylgja urredi.
bvi er mikilvaegt ad tryggja skipulega urlausn pegar grunur
vaknar um fravik hja barni i ung- og smabarnavernd. Grein-
ingarteymi Midstodvar heilsuverndar barna er demi um slika
starfsemi par sem grunur um proskafravik barna er kannadur
nanar, t.d. vegna nidurstodu EFI-skimunar.

Athugun okkar synir ad mikill skortur er 4 ad tilvisanda sé
send nidurstada athugunar augnleknis og hals-, nef- og
eyrnaleknis og ryrir pad gaedi pjonustunnar.

A0 lokum parf virkt gaedaeftirlit og skyrt parf ad vera a
hvers vegum pad er.
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