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Radesyken i Norge – 
var muggsoppgifter involvert?

Nylig presenterte Tidsskriftet 
tre artikler om radesyken som ram-
met store deler av Norge, spesielt 
Sørvestlandet. Den herjet verst 
i annen halvdel av 1700-tallet og 
første halvdel av 1800-tallet. Sykdom-
men påførte tusener av mennesker 
i alle aldre store lidelser. Den ytret 
seg bl.a. ved kroniske sårdanninger 
som utartet til illeluktende og van-
sirende dyptgående lesjoner. Kan det 
være noen sammenheng mellom 
muggsoppgifter og radesyke?

Muggsoppgifter (mykotoksiner) produseres 
på våre breddegrader i hovedsak av mugg-
sopper som tilhører slektene Fusarium, 
Penicillium og Aspergillus. De fleste 
soppene vokser ved temperaturer mellom 
15 °C og 30 °C, mens de farligste helt ned 
mot 0 °C. Ulike fusariumarter kan produ-
sere et stort antall gifter, hvor T-2 toksin, 
HT-2 toksin og deoksynivalenol hører med 
til de viktigste. Når det gjelder Penicillium, 
er ochratoksin A det mest aktuelle toksinet.

Fusariumartene vil som regel ha infisert 
avlingen før innhøsting. Spesielt hvis somme-
ren har vært våt og innhøstingen er sen, kan 
disse toksinene dannes utover vinteren. Ochra-
toksin A dannes særlig under lagring og trans-
port. Muggsoppgifter i små mengder kan føre 
til svekkelse av immunforsvaret (1, 2).

Muggsoppgifter – før og nå
Historisk er det mye som tyder på at i årene 
med størst dødelighet og lavest fødselstall 

i England kunne muggsoppgifter være 
involvert. Året 1557 var spesielt fuktig. 
Kornet var i en dårlig forfatning, og i 1557/
58 var dødeligheten på 60,5 % høyere enn 
gjennomsnittet. Flere liknende tilfeller er 
rapportert (3).

I forbindelse med lepraepidemiene på 
Vestlandet som ble registrert fra 1851 (4), 
kan muggsoppgiftene ha vært en medvir-
kende årsak (1). Felles for områdene hvor 
sykdommen ble registrert, er en relativ 
fuktighet i juli større enn 75 % og en tempe-
ratur under 15°C. En gård kunne være 
rammet mens nabogården gikk klar. 
På gårdene med høyest potet- og melkepro-
duksjon var det færrest tilfeller av lepra. 
I forbindelse med tuberkulose og høy sped-
barnsdødelighet i de nordligste fylkene 
tidligere, har mykotoksiner vært foreslått 
som en medvirkende faktor (1).

Undersøkelser av morsmelk fra ulike 
steder i Norge  viste at 33 % av prøvene 
inneholdt ochratoksin A i mengder som 
varierte fra 10 til 130 ng per liter (5). 
2 – 26 % av prøvene inneholdt over 40 ng 
per liter, hvilket kan føre til et inntak som 
overskrider det tolerabelt daglige inntaket 
på 5 ng/kg kroppsvekt per dag. Dette kan 
være en helserisiko for nyfødte. En norsk-
svensk undersøkelse viste at samtlige 
prøver av blod inneholdt ca. 200 ng ochra-
toksin A per liter plasma (6).

Konklusjon
Mens det har vært hevdet at muggsopp-
gifter kan ha vært en medvirkende årsak til 
infeksjonssykdommer som tuberkulose og 
lepra her til lands (1), føyer også artiklene 
i Tidsskriftet nr. 24/2003 om radesyken 
(7 – 9) seg pent inn i dette bildet. At den var 

mest utbredt på Sørvestlandet, passer bra. 
Det er denne delen av landet som har det 
mest typiske maritime klima med fuktig 
mildt vær året rundt. Kornet kan følgelig 
være utsatt for soppangrep både under 
vekst, innhøsting og lagring.

Vi forstår ikke fullt ut hva som forårsaket 
endringer i infeksjonssykdommenes fore-
komst før vaksinasjon og oppdagelsene av 
smittestoffenes natur. Årsaken til bedring 
i helsetilstanden kan neppe ha vært medi-
sinske landevinninger eller endrede klima-
tiske forhold. Det kan ha vært endring 
i kostholdet; poteten ble mer vanlig og folk 
spiste mindre kornprodukter. I perioden 
1815 – 65 var det nesten en fordobling av 
folketallet, fra 885 000 til 1 701 000 (10).

Vi må heller ikke glemme nåtidens situa-
sjon, hvor vi daglig blir eksponert for små 
mengder med muggsoppgifter. Forurens-
ninger av næringsmidler og dyrefôr utgjør 
et potensielt helseproblem. Verst er dette 
i u-land, hvor lokale klimaforhold mange 
steder har avgjørende betydning for god 
kvalitet på avlingen.
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