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Historik

1960 invigdes en avdelning for att samla
punktions- och exfoliativ cytologi pa ovre
vaningen av den Tumérpatologiska Institu-
tionen invid Radiumhemmet. Dessférinnan
var verksamheten splittrad och exfoliativ
cytologi bedrevs pa Tumérpatologen.

Punktionscytologin  startades av Sixten
Franzén vid 50-talets borjan pa Radiumhem-
met for att ersatta kirurgisk provtagning av
tumormisstankta forandringar vilket ofta
kravde tillgang till operationssalar och nar-
kos. Den histopatologiska diagnostiken be-
gransades vid 50-talet dartill av brist pa pa-
tologer. Sixten Franzén borjade under slutet
av 1940-talet anvdanda punktionscytologi for
att diagnostisera tumorer. Metoden bygger
pa att celler sugs ut fran tuméren med en
tunn injektionsnal. Provtagningen ar vasentli-
gen smartfri och kraver inga foérberedelser.
Dartill kan cellprovet  fargas  och
diagnostiseras pa mindre dn 1 timme. Under
storre delen av 50-talet saknade punktionscy-
tologin egna lokaler och punktionerna utfor-
des pd mottagningarna och avdelningarna.
Anmarkningsvart ar att “Frasse” saknade
utbildning i patologi och var i bérjan pa 50-
talet anstdlld som strdlbehandlingsldkare.
Den punktions-cytologiska verksamheten
motsvarade forvantningarna och blev snabbt
uppskattad och flitigt utnyttjad av Radium-
hemmets och o6vriga sjukhusets lakare.
Antalet patienter 6kade snabbt, vilket ledde



till att Josef Zajicek, utbildad patolog, 1957 anstélldes som 6verlakare for den samlade punktions- och
exfoliativa cytologin. Ett fruktbart samarbete utvecklades mellan
Franzén och Zajicek, vilket resulterad i en rad vetenskapliga artiklar
som klart dokumenterade virdet av den dittills ifragasatta
punktionscytologin. Verksamheten expanderade och behovet av
nya lokaler resulterade i att en avdelning iordningstélldes pa 2:a va-
ningen pa Tumorpatologen 1960. Vid denna tid hade Pierre Esposti
borjat punktera prostataférandringar med ett instrument konstrue-
rat av Sixten Franzén. Tidigare utfordes denna diagnostik med
grova instrument vilket var komplicerat och riskfyllt.
Punktionscytologin revolutionerade utredningen av patienter med
prostatatumorer. Torsten Lowhagen anstélldes senare for att ingd i
den cytologiska lakargruppen. Saval lakarrum som mottagningsrum
for punktionscytologi inrymdes pa Radiumhemmet fran 1967.
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Klinisk verksamhet

Den cytologiska verksamheten har efter 1967 varit férlagd till Radiumhemmet bortsett fran ombygg-
nationen i mitten av 80-talet. Idag finns pa Radiumhemmet tre mottagningsrum for punktionscyto-
logi och laboratorier samt arbetsrum for cytodiagnostiker och lakare. Arligen tar sektionen for cyto-
logi pa s.k. ”drop-in”- mottagning emot ca 12000 patienter fran sjukhusets kliniker och éppenvarden.
Dartill medverkar cytologldkarna vid ultraljuds- och radiologiskt ledda punktioner pa centrala ront-
gen, thorax- och barnklinikerna. De flesta av patienterna kommer med tumdérmisstankta forandringar
men aven infektioner och inflammationer férekommer. Den exfoliativa cytologin omfattar arligen ca
10000 prover, vilka analyseras av cytodiagnostiker och ldkare. Idag arbetar 7 ldkare, 4
cytodiagnostiker, 5 biomedicinska analytiker och 4 underskoterskor vid sektionen, medicinskt
ansvarig ar Edneia Tani.



Utbildning

Punktionsverksamheten blev under
slutet pd 60-talet internationellt upp-
marksammad. For att mota intresset

ordnades under 30 ars tid ett flertal
kurser i punktionscytologi for saval
utlandska som svenska ldkare. Torsten
Léwhagen blev en mycket uppskattad
larare pa dessa kurser. Sektionen har
dartill tagit emot flera hundra gaster
vilka under kortare eller langre
perioder foljt det kliniska arbetet. “The

III

Karolinska model” som innebar att
cytologer/patologer sjalva undersoker
och punkterar patienterna samt

analyserar proverna, blev ett begrepp.

| Sverige var klinisk cytologi under en
tid en klinisk specialitet, vilken dock av
oklara skal avskaffades 2003. Harefter

Torsten Léwhagen i mitten av en grupp utlindska

kursdeltagare. Férfattarna vid Torstens hégra sida.

ar den kliniska cytologin en del av det histopatologiska specialistomradet. Idag ingar utbildning inom
cytologi for alla patologer. Klinisk cytologi har under manga ar féreldsts och demonstrerats for
medicine kandidater under kurserna i patologi och onkologi. Ett uppskattat inslag har varit
mojligheten att under kortare eller langre perioder folja det kliniska arbetet pa mottagningen.

Representanter for sektionen har inbjudits till ett flertal internationella méten som féreldsare och
kursgivare. For sina insatser inom punktionscytologi har internationella priser tilldelats Josef Zajicek
(Goldblatt Award 1969), Torsten Loéwhagen (Papanicolaou Award 1995), Sixten Franzén (Oertel

Award 2006) och Edneia Tani (Reagan Award 2016).

Forskning

Det punktionscytologiska material som Sixten
Franzén samlat blev en rik kalla for jamforelse med
histopatologin. Zajicek bearbetade metodiskt
materialet och beskrev diagnostiska kriterier i en
rad vetenskapliga artiklar. Hirmed férsvann grad-
vis patologernas tveksamhet infér punktionscyto-
login. Arbetet sammanfattades av Zajicek i tva
monografier (1975 och 1979). Monografierna fick
stor betydelse for att punktionscytologin kunde
accepteras och spridas internationellt. Under
denna period skrev avdelningens lakare ett fem-
tiotal vetenskapliga artiklar och nagra laroboks-
kapitel.

Under 70- och 80-talet mattes cellernas DNA-
innehall for att beddoma tumorers aggressivitet.

Medulldr tyreoideacancer punkterad av
Sixten Franzén 1959. Han beskrev denna
tumér, bara ett dr efter patologerna.



Flera hundra vetenskapliga artiklar publicerades och ett flertal avhandlingar presenterades fran
grupperna ledda av Anders Zetterberg och Gert Auer. Tekniken verkade lovande men har idag sa gott
som helt ersatts av andra metoder.

Fran mitten pa 1980 talet har forskningen, ledd av Lambert Skoog och Edneia Tani, inriktats pa att
beskriva hur immunologisk teknik kan 6ka den diagnostiska sakerheten vid framst lymfom och me-
tastaser fran okanda primartumorer samt tillata en mer individualiserad behandling, speciellt av
brostcancer. Detta har dokumenterats i mer an 200 vetenskapliga artiklar, 15 larobokskapitel och 2
larobocker. Det vetenskapliga arbetet har utforts parallellt med en mycket intensiv klinisk verksam-
het. Under ca 30 ars tid har tumoérmaterial frusits i en tumaorbank vilken idag innehaller manga tusen
cellprover fran olika tumorer. Under 1990-talets senare del introducerades molekylarbiologisk teknik
for att skarpa diagnostiken. Idag utnyttjas molekylarbiologisk teknik ofta i den cytologiska diagnosti-
ken.

Trots att den kliniska verksamheten under alla ar varit extremt intensiv har anstrangningar gjorts att
via Karolinska Institutet ha akademiska ambitioner. Esposti och Franzén sammanstéllde punktionscy-
tologiskt material i var sin avhandling. Dartill har flera av ldkarna handlett ett flertal doktorander fran
andra kliniker fram till disputation. Strax fore sin pensionering blev Torsten Léwhagen medicine
hedersdoktor. Sixten Franzén tilldelades professors namn for sina insatser inom punktionscytologin.
Lambert Skoog utnamndes till adjungerad professor i klinisk cytologi. Anknytningen till Karolinska
Institutet har dock delvis varit problematisk. Sdlunda dndrades utan forklaring &mnesinriktningen for
den professur som skapats for Josef Zajicek, vilket resulterade i att han inte utndmndes. Edneia Tanis’
ansdkan om en adjungerad professur avslogs utan hallbar motivering. Det ar anmarkningsvart att tva
av punktionscytologins framsta foretradare ogrundat har nekats en valfortjant akademisk anknytning
trots omfattande klinisk och akademisk meritering.

Sammanfattning

Enligt de flesta bedomare har punktionscytologins vagga statt pa Radiumhemmet och medarbetarna
har genom ett mycket engagerat arbete inom klinik, undervisning och forskning spridit metoden och
visat pa dess tillforlitlighet och utvecklingspotential. Idag intar punktionscytologin en central roll vid
utredning av patienter med tumormisstankta férandringar och i att karakterisera tumorer for en
individualiserad behandling. Trots detta har NKS planerats utan lokaler for den punktionscytologiska
verksamheten vilket milt sagt dr forvanansvart eftersom sjukhusledningen informerats om denna
planeringsmiss upprepade ganger.



