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Mycobacterium avium-komplexet (MAC) 
innehåller många likartade arter av om-
givningsmykobakterier. Dessa icke-tu-
berkulösa mykobakterier orsakar bl a 
en tuberkulosliknande sjukdom hos 
fåglar. Människor som är disponerade 
kan i sällsynta fall insjukna i lunginfek-
tion eller eventuellt allmäninfektion 
med MAC.

Man har i en studie undersökt förekoms-
ten av olika bakterier i duschmunstyck-
en med användning av molekylära me-
toder, dels i själva vattnet i duschen, dels 
i den slemartade biofilm som kan bildas 
på ytan inuti.

Resultaten visade fynd av många olika 
bakteriearter, även andra än mykobak-
terier; mest framträdande var dock att 
MAC kunde odlas fram från 30 procent 
av biofilmerna men från bara 0,7 pro-
cent av vattenproven. MAC-arterna 
överensstämde genetiskt med tidigare 
kända kliniska isolat. 

Om MAC-specifika prober användes 

direkt på biofilmsextrakt var 78 procent 
positiva. MAC anrikades alltså i dusch-
munstyckena. Många MAC-arter är re-
sistenta mot klorering, och detta gyn-
nar deras etablering i duschmunstyck-
en, i motsats till de flesta andra bakte-
rier. 

Det har diskuterats om den måttliga ök-
ningen av lunginfektioner med MAC 
som noterats i västvärlden skulle bero 
på vårt ihärdiga duschande – och inha-
lation av MAC i aerosol – i motsats till ti-
digare tiders renlighetsbad. Med en mer 
än hundrafaldig anrikning av MAC i 
dusch arna kan den hypotesen inte ute-
slutas. Det krävs dock fortfarande att en 
individ är disponerad för MAC-infek-
tion för att sjukdom ska uppkomma. 
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Aviumbakterier dolda i duschen

Vårt ihärdiga duschande kan ligga bakom 
ökningen av lunginfektioner med MAC.

Traditionell röntgen, datortomografi 
och nuklearmedicinska undersökning-
ar såsom skintigrafi innebär alla att pa-
tienten utsätts för joniserande strål-
ning. Forskare från USA har samman-
ställt data kring strålningsexponering 
till följd av medicinska undersökningar. 
Rönen presenteras i tidskriften New 
England Journal of Medicine. 

Studien bygger på data från närmare en 
miljon amerikaner (952 420 individer) 
mellan 18 och 64 år som var försäkrade i 
samma sjukförsäkringsbolag. Uppgif-
ter kring vilka medicinska undersök-
ningar dessa genomgått under en tre-
årsperiod, 2005–2007, har funnits till-
gängliga. Utifrån dessa uppgifter har 
forskarna beräknat vilken stråldos in-
dividerna utsatts för på årlig basis. 

En årlig stråldos understigande 3 mil-
lisievert (mSv) har betraktats som låg. 
Det är i storleksordningen samma nivå 
som man utsätts för som bakgrunds-
strålning (alltså utan att ha genomgått 
någon undersökning som involverar jo-
niserande strålning). En medelhög dos 
är mellan 3 och 20 mSv per år, vilket är i 
nivå med vad medicinsk personal i USA 
som jobbar med t ex röntgen utsätts för i 
genomsnitt. Hög dos är 20–50 mSv, 
motsvarande den i USA högsta tillåtna 

dosen för medicinsk personal. Mycket 
hög dos är en årlig exponering som över-
stiger 50 mSv. 

Resultaten visar att drygt två av tre del-
tagare (68,8 procent) utsattes för någon 
medicinsk undersökning som involve-
rade strålning under den treårsperiod 
de följdes. I majoriteten av fallen gällde 
det traditionell röntgen, vilket innebär 
låg stråldos. Den genomsnittliga strål-
dos som deltagarna utsattes för genom 
medicinska undersökningar var låg och 
uppgick till 2,4 mSv (notera att detta 
alltså inte inkluderar den bakgrunds-
strålning som alla utsätts för och som 
nämnts är ungefär lika stor). Det fanns 
dock en mindre grupp individer som ut-
sattes för höga doser: 1,9 procent av del-
tagarna utsattes årligen för doser över 
20 mSv till följd av medicinska under-
sökningar, medan 0,2 procent utsattes 
för doser över 50 mSv. 

Författarna konstaterar att detta inne-
bär att ett stort antal amerikaner varje 
år utsätts för joniserande strålning på 
en nivå som inte är tillåten för medi-
cinsk personal som arbetar med rönt-
gen. För samtliga deltagare svarade da-
tortomografi och skintigrafi för 75,4 
procent av den sammanlagda stråldo-

sen trots att vanlig slätröntgen var den 
klart vanligaste undersökningsmeto-
den i antal undersökningar räknat. 

För den enskilda individen är risken 
för cancer till följd av strålning givetvis 
låg, men på populationsbasis riskerar 
man att ett mindre antal individer drab-
bas av cancer till följd av strålning från 
medicinska undersökningar, konstate-
rar författarna. 
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Varning för sjukvårdsorsakad strålning

Datortomografi och skintigrafi svarade för 
ca 75 procent av den totala stråldosen 
trots att slätröntgen var den vanligaste un-
dersökningsmetoden.
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autoreferat. Dålig kondition och 
bukfetma är båda starkt kopplade till 
risk för hjärt–kärlsjukdom. Ofta före-
kommer de två tillstånden samtidigt, 
och det är viktigt att försöka särskilja 
effekten av dem. Majoriteten av tidigare 
studier har använt sig av BMI som mått 
på övervikt och är gjorda på främst män 
och på selekterade populationer.

I en svensk studie på 781 män och 890 
kvinnor i åldern 20–65 år från två po-
pulationsbaserade tvärsnittsstudier, 
LIV90 (1990) och LIV2000 (2000), stu-
derades förhållandet mellan kondition 
(VO2max) och bukfetma (midjemått) 
för sex konventionella riskfaktorer för 
hjärt–kärlsjukdom (systoliskt blod-
tryck, diastoliskt blodtryck, triglyceri-
der, totalkolesterol, APOA eller HDL 
och APOB eller LDL) samt en samlad 
riskprofil av dessa.

Varje enhetsökning av VO2max (ml × 
kg–1 × min–1) var associerad med en sig-
nifikant lägre risk (2–4 procent), och 
varje enhetsökning av midjemåttet (cm) 

var associerad med en liknande högre 
risk (2–5 procent) för alla sex riskfakto-
rerna, efter kontroll för midjemåttet 
respektive VO2max. 

För den samlade risken (≥3 riskfaktorer 
jämfört med färre) innebar varje en-
hetsökning av VO2max 5 procent lägre 
risk och varje enhetsökning av midje-

måttet 5 procent högre risk, oberoende 
av varandra. Den samlade risken var hö-
gre bland otränade över 40 år eller 
bland dem som rökte dagligen. Bukfeta 
individer hade högre risk om de var män 
eller över 40 år. Ytterligare en intres-
sant aspekt var att varken högre 
VO2max eller lägre midjemått kunde re-
ducera den risk som var kopplad till 
daglig rökning.

Resultaten från denna svenska popula-
tionsbaserade studie indikerar en obe-
roende betydelse av såväl »fitness« som 
»fatness« för kardiovaskulär risk, vilket 
motiverar att mäta både midjemåttet 
och konditionen vid bedömning av den-
na risk.
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Dålig kondition och bukfetma – oberoende  
riskfaktorer för hjärt–kärlsjukdom

Ytterligare en intressant aspekt var att var-
ken högre VO2max eller lägre midjemått 
kunde minska den risk som var kopplad till 
daglig rökning.

Det neurobiologiska kunskapsfältet 
kring ADHD (attention deficit hyperac-
tivity disorder) tog ett kliv framåt i en 
amerikansk artikel presenterad i tid-
skriften JAMA. Författarna har tittat 
på 53 vuxna individer med diagnostise-
rad ADHD i PET-kamera och jämfört 
dessa med 44 friska kontroller. Man har 
studerat dopamintransportören DAT 
och dopaminreceptorerna D2/D3. 

PET-undersökningarna visar samman-
taget att det föreligger skillnader i dop-
aminerga bansystem centrala för belö-
ning mellan kontrollerna och individer-
na med ADHD. Regionerna i hjärnan i 
vilka man identifierat dessa skillnader 
är främst nucleus accumbens och mel-
lanhjärnan. Det visade sig nämligen att 
D2-/D3-receptorerna och DAT inte fö-
rekom i samma utsträckning hos indivi-
der med ADHD i nämnda regioner. 

Sammanfattningsvis skulle detta kun-
na leda till att dopaminaktiviteten fal-
ler snabbare efter stimulering hos per-
soner med ADHD än hos kontrollerna, 
vilket gör individen mer benägen att 
uppsöka nya stimuli med bland annat 

kon centrationssvårigheter och bristan-
de im p ulskontroll som följd. Koppling-
en mellan ADHD och missbruk, som är 
välkänd, skulle också kunna bero på 
just skillnader i dopaminerg aktivitet i 
nucleus accumbens och mellanhjärnan. 
Beroendeframkallande dro ger som cen-
tralstimulerarna kokain och amfet-
amin ut övar sin effekt primärt genom 
påverkan på nucleus accumbens, där de 
leder till ökad dopaminerg aktivitet. 

Att det skulle kunna föreligga skillna-
der i hjärnans belöningssystem hos in-
divider med ADHD och att dessa skill-
nader skulle kunna förklara hela eller 
delar av symtomatologin är ingen ny hy-
potes. Det har bland annat beteendestu-
dier indikerat. 

Den aktuella studien är dock den förs ta 

som faktiskt visar att så är fallet med 
hjälp av PET-teknik. Att det handlar om 
skillnader i just dopaminerg signalering 
kommer inte heller som en överrask-
ning. Generna DRD4 (dopamin D4-re-
ceptor) och DAT1 (dopamintranspor-
tör) har tidigare kopplats till ADHD. 
Substansen metylfenidat, som används 
vid ADHD, verkar också genom att på-
verka främst DAT1. 

Kunskapen kring ADHD växer 
snabbt, både rent molekylärbiologiskt 
och inom beteendestudier. ADHD-pre-
valensen varierar beroende på källa, 
men mellan 3 och 5 procent av den vux-
na befolkningen brukar anges. 

Många har dock varnat för överdiagno-
stik och inte minst överbehandling med 
alltför lättvindig förskrivning av cen-
tralstimulerande farmaka. Detta gäller 
inte minst i USA där centralstimulantia 
förskrivs i betydligt större omfattning 
än i Sverige.
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Annorlunda dopaminaktivitet vid ADHD påvisad med PET-teknik

»PET-undersökningarna visar 
… att det föreligger skillnader i 
dop aminerga bansystem 
centrala för belöning mellan 
kontrollerna och individerna 
med ADHD.« 


