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Stora geografiska skillnader
| forekomst av astma och allergi

Internationella befolkningsstudier har s6kt sambandsfaktorer

[MUnder 1990-talet paborjades tvé stora befolkningsunder-
sokningar om astma och allergi. European Community Re-
spiratory Health Survey (ECRHS) omfattade 140 000 vuxna
(20—44 ar) frén 22 lénder, och International Study of Asthma
and Allergy in Children (ISAAC) omfattade 700 000 barn
(6—7 ar och 13—14 ar) i 55 lander.

Orsaken till att dessa undersdkningar gjordes var den dra-
matiska 6kning av astma och allergisjukdomar som rappor-
terats fran bade Sverige och andra ldnder [1-3]. Det fanns
ocksé uppgifter som tydde pé att forekomsten av astma och
allergier varierade kraftigt inom [1, 4] och mellan lander [35,
6]. Pa grund av skillnader i metodik och sjukdomsdefinition
har det tidigare varit svart att jimfora resultat fran olika stu-
dier.

Huvudsyftet med ECRHS och ISAAC var darfor att med
standardiserade metoder undersoka geografiska variationer i
astma- och allergiférekomst hos vuxna respektive barn. Ett
annat mal var att generera hypoteser om vad en sadan varia-
tion skulle kunna bero pa.

[([IMetoder

Béde ECRHS och ISAAC genomfordes i tva steg. Steg 1 be-
stod av ett relativt kort frigeformuldr med uppgifter om ast-
ma- och allergisymtom och diagnoser. Detta formuldr be-
svarades av ett stort antal medverkande pé alla orter. I al-
dersgruppen 6—7 ar i ISAAC besvarades frageformuldret av
fordldrarna.

Barnen i ldersgruppen 13-14 ar fick sjilva fylla i formu-
laret, men fick ocksa besvara tillaggsfragor, dar symtomen il-
lustrerades med video (»Har du haft besvir liknande dem du
sett pa den hir videosekvensen?«). Orsaken till detta var att
man ville undersoka hur mycket svaren pa fragorna paverka-
des av oversittningen.

Steg 2 omfattade en mer noggrann undersékning med in-
tervjuer, allergitest, spirometri och test av bronkiell reaktivi-
tet. I steg 2 av ECRHS deltog ett urval av de individer som un-
dersokts i steg 1 medan steg 2 av ISAAC omfattade en helt
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Resultat fran tva stora multinationella studier av astma
och allergi visar bl a att:

Astma- och allergiférekomsten ar hogst i Storbritanni-
en, Nordamerika, Australien och Nya Zeeland, lagre i
de baltiska landerna och mycket lag i nagra av de fatti-
gaste f d sovjetrepublikerna.

Barn som bott pa landet under férsta levnadsaret har
minskad risk for atopisk sjukdom i tonaren. Vuxna lant-
brukare har daremot den hogsta forekomsten av yr-
kesrelaterad, icke-allergisk astma.

Ett omvant samband foreligger mellan djurinnehav
under barndomen och allergiférekomst, vilket kan
bero pa selektionsmekanismer.

Nyinsjuknande i astma ar vanligare hos rokare an hos
icke-rékare. Passiv rokning ar associerad till olika typer
av luftvagsbesvar hos bade barn och vuxna. Samban-
det mellan passiv rokning och allergi ar tvivelaktigt.

Uppfoéljningar planeras av bade barn- och vuxenstu-
dierna. Fortsatta analyser av de geografiska skillna-
derna kan bidra till att forklara den snabba 6kningen
av astma och allergi i vastvarlden.

ny grupp barn i aldern 10—-11 ar. En stor del av undersok-
ningarna i steg 2 av ISAAC ér dnnu obearbetade.

[[Resultat

En sammanfattning av faktorer som visat sig kopplade till en
lag respektive hog forekomst av astma och/eller allergi i
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[[Fakta 1

Jamforelser mellan lander kan generera hypote-
ser kring uppkomsten av allergi. Faktorer pa be-
folkningsniva som kopplats till en lag forekomst
av allergi ar bl a:

— Lag levnadsstandard

— Tréngboddhet

— Samre hygien (exempelvis vid hantering av livsmedel)

— Okad forekomst av manga infektionssjukdomar, t ex tuberku-
los

— Kalori- och proteinintag baserat frimst pa spannmal och
gronsaker

[[Fakta 2

Faktorer pa individniva som ar associerade med
en minskad risk for allergi i ISAAC och/eller
ECRHS.

Véxa upp med aldre syskon

— Vaéxa upp pa landsbygden
Védxa upp med husdjur

Hog konsumtion av méttat fett

[lFakta 3

Faktorer pa individniva som ar associerade med
en 6kad risk for astma i ISAAC och/eller ECRHS

(men inte sakert kopplade till en 6kad risk for al-
lergi).

Arbete pé lantbruk

— Passiv rékning som barn
Passiv rokning som vuxen
Aktiv rokning

— Lag konsumtion av farsk frukt

ISAAC och ECRHS presenteras i bifogade faktarutor. Fakto-
rer som kan kopplas till astma é&r inte alltid kopplade till al-
lergi. Det bor betonas att ocksa sambandsanalyser pa individ-
niva dr baserade pa tvarsnittsundersdkningar och darfor més-
te tolkas med stor forsiktighet.

Geografisk variation

Gemensamt for bade ISAAC och ECRHS ir att frageformu-
laren utgar fran symtombeskrivningar och inte fran sjuk-
domsdiagnoser. Beskrivningen av astmabesvér ar relativt lik-
artad i de bagge studierna (ISAAC: »Har du haft visande el-
ler pipande andningsljud i brostet ndgon gang under de se-
naste tolv manaderna?«, ECRHS: »Har du haft pip eller har
det vist i brostet vid nagot tillfdlle under de senaste tolv ma-
naderna?«), vilket har méjliggjort jimforelser. Samma mons-
ter ses hos bade barn och vuxna [7]. Astmaforekomsten var
hogst i Storbritannien, Nordamerika, Australien och Nya Ze-
eland. Forekomsten av astmabesvér var hog i hela Viasteuro-
pa, betydligt lagre i de baltiska linderna och mycket lag i nag-
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Tabell 1. Positivt pricktest mot katt hos 1 848 skolbarn (10-11 &r) i Os-
tersund och Linkoping i relation till nuvarande eller tidigare kattinne-
hav. Den relativa risken for positivt test har skattats i form av odds-
kvot.

Kattinnehav Positivt test mot kattallergen
Procent Oddskvot (95 procent
konfidensintervall)
Aldrig 16 1,0
Tidigare 1 0,6 (0,4-1,0)
Nu 7 0,4 (0,2-0,6)

ra av de fattigaste fd sovjetrepublikerna. Den ldgsta fore-
komsten bland barn rapporterades fran Albanien, Ruménien
och Uzbekistan [8]. Prevalensen av atopisk sensibilisering
och bronkiell hyperreaktivitet foljde i stort sett detta monster
[9, 10]. Inom Europa hade svenska centrum den ldgsta fore-
komsten av sensibilisering mot dammkvalster men den
hogsta forekomsten av sensibilisering mot katt [11, 12]. F6-
rekomsten av eksem bland barn hade en nord-sydlig gradient
i Europa. Eksemforekomsten var hogst i Sverige och lagst i
medelhavsldanderna [13].

Generellt gillde for bade vuxen- och barnstudierna att lan-
der med lag levnadsstandard hade en lag férekomst av astma
och allergi. Lander med hog sjuklighet i tuberkulos hade ock-
sd en lag forekomst av atopisk sjukdom [14]. Ett dterkom-
mande fynd i bAde ECRHS och ISAAC liksom i ménga andra
befolkningsbaserade studier har varit ett omvént samband
mellan allergi och antal dldre syskon. Detta har tolkats som att
tidig exponering for bakterier och virus skulle skydda mot al-
lergier langt senare i livet. Tarmflorans betydelse for upp-
komsten av allergi har diskuterats alltmer pa senare &r. Skill-
nader i allergiférekomst mellan olika linder har kunnat rela-
teras till kvalitativa och kvantitativa skillnader i tarmflora un-
der tidiga smabarnsar [15]. Hygien och kost kan paverka
tarmflorans sammansattning. Samband mellan kost och ato-
pisk sjukdom har pavisats pa bade befolknings- [16] och in-
dividnivé [17, 18] (Fakta 1, 2 och 3).

Skillnad mellan stad och landsbygd

Miljon i tidig barndom paverkar astma- och allergiférekomst
langt senare i livet [19]. Genom samkoérning med geografiskt
informationssystem (GIS) kunde man i steg 1 av den svenska
ISAAC-studien relatera barnets boende under olika &ldrar till
risken for astma och allergi i tonaren [20]. Barn som bott pa
landet under forsta eller andra levnadsaret hade minskad risk
for atopisk sjukdom i tonaren. Daremot fanns inget samband
mellan aktuellt boende vid 13—14 érs alder och atopisk sjuk-
dom. Preliminira resultat frain ECRHS och undersdkningar
frén bade Sverige [21] och andra lander [22, 23] dar ISAAC-
formuléret anvénts har ocksé visat en minskad forekomst av
atopisk sjukdom bland barn som vixt upp pa bondgard med
kreatur. Hos vuxna var situationen den omvinda. Arbete pa
lantbruk 6kade risken for vuxenastma [24]. Faktorer som bi-
drar till den hoga forekomsten av icke-allergisk astma hos
vuxna lantbrukare skulle kunna skydda mot allergiutveckling
hos barn. En sddan faktor kan vara den hoga exponeringen for
endotoxin pa gardar med djurskdtsel. Lag forekomst av sen-
sibilisering bland barn pa bondgard har kunnat relateras till
okade halter av bakteriellt endotoxin i bostadsdamm [25].

Pélsdjursexponering

Prevalensen av sensibilisering mot palsdjur dr hog i Sverige
[11, 12], vilket avspeglar att vi ur internationellt perspektiv
har mycket katter och hundar i vara hem [11, 12, 26]. I Sveri-

5323




Annons

Annons



ge &r sensibilisering mot pdlsdjur den typ av allergi som ar
mest associerad med astma [27, 28]. Det dr ocksa ként att det
ar viktigt att minska exponeringen for pélsdjursallergen hos
individer med astma och samtidig pélsdjursallergi [29]. Dar-
emot finns det i bdde ISAAC och ECRHS resultat som kan
tolkas som att djur i det egna hemmet under barndomen méj-
ligen skyddar mot utveckling av atopisk luftvagssjukdom.

I steg 2 av den svenska ISAAC-studien jimfordes 10-11-
ariga skolbarn i Link6ping och Ostersund. Ingen ndamnvard
skillnad framkom i forekomst av astma, hosnuva och eksem
mellan de bigge studieorterna. Fler barn i Ostersund hade dér-
emot positiva pricktest mot djurallergen, vilket kan forklaras
av att katt eller hund i hemmet var nistan dubbelt sa vanligt i
Ostersund som i Linkdping [30]. Sensibilisering mot katt var
dock vanligast bland barn som aldrig haft katt i det egna hem-
met (Tabell I). Det omvénda sambandet mellan eget djurin-
nehav under uppvixten och sensibilisering mot djurallergen
har ocksa iakttagits i ECRHS [26, 31]. Det har foreslagits att
tidig hogdosexponering for djur skulle 6ka mojligheterna for
toleransutveckling [32]. Bondgardsstudierna kan tyda pa att
andra miljofaktorer har storre betydelse 4n sjélva allergenet
for uppkomst av sensibilisering. I Osteuropa verkar faktorer
knutna till tringboddhet och 14g levnadsstandard skydda mot
sensibilisering trots hog exponering for djurallergen [33].

Det omvinda sambandet mellan djurinnehav och sensibi-
lisering har fraimst observerats hos barn med atopisk heredi-
tet [26, 30]. Sambandet mellan djurinnehav och sensibilise-
ring skulle darfor kunna forklaras av selektionsmekanismer.
I familjer dér en av fordldrarna (eller ett syskon) &r kraftigt
djurallergisk undviker man att ha djur [34]. Barn med beni-
genhet for djurallergi blir i stéllet sensibiliserade till f6ljd av
indirekt djurkontakt. Pélsdjursallergen &r allmént forekom-
mande i samhéllet, och alla barn blir exponerade oavsett eget
djurinnehav [35].

Rokning

Rokning ar en kénd riskfaktor for luftvadgssymtom, men sam-
bandet mellan rokning och astma &r mindre klarlagt. I en
tvérsnittsanalys av ECRHS i Sverige var symtom som pip i
brostet och slemhosta betydligt vanligare hos rokare medan
astma var lika vanligt hos rokare som icke-rokare [36]. I en
trearsuppfoljning av samma individer sig man dock att nyin-
sjuknande i astma och da sdrskilt icke-allergisk astma var
vanligare hos rokare dn hos icke-rokare [28].

I steg 2 av den svenska ISAAC-studien ingick utforliga
frégor kring familjens aktuella och tidigare rokvanor. Fran det
medicinska fodelseregistret inhdmtades ocksé uppgifter om
mammans rokning under tidig graviditet. Andelen rokande
modrar skilde sig inte mellan Linkoping och Ostersund [30].
Mammans rokning under graviditeten hade (till skillnad fran
fordldrarnas aktuella rokvanor) ett hoggradigt signifikant lin-
jart samband med 6kad risk for sensibilisering hos barnet vid
10-11 ars alder. Detta gillde emellertid endast barn i Linko-
ping, medan motsvarande samband inte sags i Ostersund. Vi
har svart att forklara skillnaderna mellan Ostersund och Lin-
koping. Andra studier visar ganska entydigt att exponering
for passiv rokning bidrar till astma och 6kade luftrorsbesvir
[37], men ddremot har man inte sikert kunnat visa ndgot sam-
band mellan passiv rokning och uppkomst av sensibilisering
[38]. Resultat fran ECRHS har visat att passiv rokning var as-
socierad med luftvdgssymtom och bronkiell hyperreaktivitet
men ddremot inte med allergi [39].

Fortsatta undersdokningar

Just nu har en uppfdljning av ECRHS startat. Denna under-
sokning, European Community Respiratory Health Survey II
(ECRHS 1II), omfattar ungefar 20 000 individer fran 15 lan-
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der som tidigare var med i ECRHS [40]. Undersdkningen
kommer att ge information om incidens och remission av ast-
ma och allergier i olika regioner. Eftersom detta ar en longitu-
dinell studie kommer vi att kunna sdga mer om orsak och ver-
kan nér det géller faktorer som dr associerade till astma och al-
lergier, t ex allergener, rokning och andra miljéfaktorer. Dére-
mot kan denna undersdkning inte ge ndgon information om hu-
ruvida astma och allergier fortsétter att 6ka i samhallet. Det kan
i stéllet steg 3 av ISAAC besvara, som i princip dr en upprep-
ning av ISAAC steg 1 men med nya studiepopulationer.

[[Slutsatser

Kattallergen dr allmént forekommande i ett samhdlle som
Sverige, och kattallergi dr vanlig bland bade barn och vuxna
med astma. Passiv rokning &r ocksa en riskfaktor for astma,
atminstone under uppvéxtiren. Skillnader i exponering for
palsdjur och tobaksrok kan dock inte forklara de stora geo-
grafiska skillnaderna i forekomst av astma och allergi. I lan-
der med lag levnadsstandard och sdmre hygien dr allergier
ovanliga trots hog kontakt med allergen och miljétobaksrok.
Fortsatta analyser av de geografiska skillnaderna kan bidra till
att forklara den snabba 6kningen av astma och allergi i vést-
vérlden under de senaste 50 aren.
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SUMMARY

Geographic variation and potential risk factors
for asthma and allergy in international
population based studies

Lennart Brabick, Peter Plaschke, Lennart Nilsson,
Gunnar Boman, Christer Janson
Lékartidningen 2001,;98:56322-6

During the 1990’s the international variation in the
prevalence of asthma and allergy was studied in
young adults (European Community Respiratory
Health Survey, ECRHS) and in children (Internatio-
nal Study of Asthma and Allergy in Children,
ISAAC). The prevalence of asthma and allergy was
highest in the United Kingdom, North America,
Australia and New Zealand, lower in the Baltic
countries and very low in some of the poorest re-
publics of the former USSR. Children that lived in
the countryside during the first year of life had a lo-
wer prevalence of atopic disease as teenager whi-
le in adults farmers had the highest prevalence of
occupational asthma. In both investigations a ne-
gative association was found between having pets
as a child and atopic sensitisation. This association
could, however, be related to selection mecha-
nisms. In a three year follow-up of the Swedish part
of the ECRHS the incidence of asthma was higher
in smokers than non-smokers. Passive smoking
was associated with respiratory symptoms in both
children and adults. Follow-ups of both studies are
being planned or performed. Further analyses of
the geographic differences may explain the reason
for the rapid increase of asthma and allergy in the
Western world.
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