Falciparum-
malaria fore-
kommer hos
Indienresenarer

Sedan november 1996 har
vi pdinfektionsklinikeni Lund
vérdat tre patienter med mala-
ria av Plasmodium falciparum
vilka hade varit pa korta resor
till Indien.

Den forsta patienten, som
vé&rdadesi november, hade un-
der 11 dagar besokt norralndi-
en (Calcutta, Varanzi, Delhi
och Agra). Han insuknade 10
dagar efter hemkomsten och
lades in fyra dygn senare da
diagnosen malaria typ falcipa-
rum sattesvid mikroskopering.
Behandling skedde komplika-
tionsfritt med Fansidar (sulfa-
doxin, pyrimetamin).

Detvaandrapatienternavar
ett &kta par som vistatsi Goai
14 dagar. B&da insjuknade sex
dygn efter hemkomsten ochin-
lades fyra dygn senare. Mikro-
skopering visade P falciparum.
Dessa tva patienter behandla-
des med kinin orat och svara-
debra

Samtliga dessa tre personer
hade tagit klorokinfosfat a2 250
mg som malariaprofylax i do-
seringen 2 tabletter en gang per
vecka. Ingen hade ordinerats
uppladdningsdos initialt och
for den forsta patienten, som
végde 75 kilo, var klorokindo-
sen lite for 1&g. Allaférnekade
bestdmt att de glomt tasin pro-
fylax eller att de krékt upp en
dos.

Ovanligt

Det & va kant att Pfalcipa-
rum finns i Indien och att klo-
rokinresistens  forekommer,
sarskilt i norradelarna av lan-
det. Det & dock ovanligt att re-
sendrer fran Sverigeinguknat i
falciparummal aria

Fran &en 1984 till 1995
finns vardera ett fall rapporte-
rade dren 1985, 1988, 1992 och
1993 (Arsstatistik SBL/Smitt-
sKkyddsinstitutet).

Under 1996 rapporterades
tva fal, varav det ena & var
forsta patient och det andravar
en indier. [Smittskyddsinstitu-
tet, epidemiologiska avdel-
ningen, pers medd]. Frén Goa-
omradet har tidigare rapporte-
rats vivaxmalaria, men inget
fall av Pfalciparum.

Viktigt skydda sig

Goadr ett turistmal av 6kan-
depopularitet for svenskar. Re-
senarer bor gbras medvetnaom
att malariaférekommer i omré
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KORRESPONDENS

Max 400 ord
i korrespondensspalten!

Till »korrespondens» valkomnas korta inlagg (hogst 400 ord
plus, om nodvandigt, ett fatal referenser), i tvd exemplar och
med dubbelt radavstand.

Eftersom korrespondensspalterna &r ett matt pa lasarnas in-
tresse for tidningen vill vi &ven fortsattningsvis varna om den-
na avdelning, som har hogt lasvarde. Genom att varje insén-
darskribent fattar sig kort kan vi bereda plats for fler och pu-
blicera snabbare.

Redaktionen forbehaller sig ratten att rubricera och forkorta
inlagg. For att paskynda publiceringen séands normalt inget
korrektur till forfattaren. Ange dock alltid titel, adress och tele-
fonnummer dar vi kan na skribenten. Kontakta redaktionen
innan manus sands med e-post.

det och att det & viktigt att
skydda sig for myggstick. Det
finns ocksd anledning att po-
angtera att en uppladdning av
klorokinfosfat bor ske initialt;
om man endast tar medlet en
gang i veckan tar det ca 6 vec-
kor innan man nér steady state-
koncentrationer i cirkulatio-
nen. Profylaxen ska inledas
med dosering tvadagar i rad el-
ler en upprepad dostre dygn ef-
ter start av profylax. Dosering
ska ske efter kroppsvikt. Vux-
na som vager 75-89 kg ska ta
21/2 tablett a 250 mg per
vecka, vid vikt pa 90 kg och
déardver 3 tabletter per vecka.
Ingrid Nilsson-Ehle
docent, infektionskliniken,
Universitetssjukhuset i
Lund

Klaga direkt
hos annonsoren
om pappers-
kvaliteten!

Goran Hedberg tog i L&kar-
tidningen 5/97 upp ett irrita-
tionsmoment som &ven jag
bokstavligen fastnat for sedan
lénge. Jag har antagit att an-
nonsorerna for att fa tillgang
till dessasidor varit tvungnaatt
betala ett hdgre pris &nh om de
nojt sig med att deras budskap
tryckts pa samma papperskva-
litet som tidningen i Ovrigt.
Men eftersom jag inte vetat hur
mycket de betalat for sitt privi-
legium att sabotera genom-
bladdrandet och Iasningen, har
jag adrig kunnat forsona mig
med dessa sidors existens. Jag

har déremot kommit att funde-
radver hur mycket en annonsor
skall betalafor att jag som | &sa-
re skall anse omaket med skill-
naden i papperskvalitet kom-
penserad.

Tja, for egen del kan jag ef-
ter en stunds eftertanke saga —
om jag varje gang jag hejdades
i bladdrandet insag att nu kun-
de forbundet sinka min arsav-
gift medtiokr, daskullejag an-
tagligen ha Overseende med
dessasidor.

Med nuvarandefrekvensav
ett eller tva sabotage per num-
mer skulle min arsavgift kunna
reduceras med ndgonting mel-
lan 500 och 1 000 kr per ar. Ef-
tersom vi & manga l4sare som
varje gang skulle kunna rékna
in denna reduktion av med-
lemsavgiften antar jag att taxan
skulleliggapéen sadan nivaatt
fenomenet upphorde. Jag kan
samtidigt tanka mig att en s&
dan taxa inte skulle anses re-
aistisk inom tidningens re-
klamavdelning som géarna fér
en viss extra intakt tillater an-
nonsoren att stéra genombl&d-
drandet.

Skriv direkt till

annonsaren!

Eftersom beslut om annon-
sering tas efter rent ekonomis-
kakalkyler tror jag anda att det
gdller att géradennatyp av 1&s-
ningssabotage alltfor dyrt for
foretaget. Eftersom taxan san-
nolikt aldrig gér att gora till-
rackligt effektiv, sdatt deninte
enbart tillfor tidningen pengar
utan samtidigt kompenserar &
saren fOr ett obehag, tror jag att
vi far goravéarareaktioner kan-
dahos annonstrernadirekt.

L&t oss som lider av ofoget
reagera och skriva direkt till
annonsdren efter varje num-
mer. »Eftersom er annons for
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preparatet XX varit tryckt pa
en avvikande papperskvalitet
har det stért min l&sning av tid-
ningen. Da detta for mig &r en
viktig del av min fortbildni ng,
som jag vill kunna égnamig at
utan storningsmoment, har jag
beslutat att verkligen tatill mig
denna annons och |&ta den p&
verka min fortsatta |ékeme-
delsforskrivning. Jag amnar
hédanefter g langre skriva ut
preparatet XX.»

Jag tror att &aven en mindre
mangd sddana brev efter varje
annons skulle gora att foreta-
gen ténkte sig for innan de for-
orsakade oss |asare s& mycket
obehag som de nu faktiskt gor.

Svante Blomstrand
barnlékare, Landvetter

Linkoping
ater forebild?

Tidernaforandras. Nar Hal-
souniversitetet for drygt tio &r
sedan inforde en radikalt for-
andrad utbildning med bl a
problembaserad inlérning
(PBI) vécktedet inget storreju-
bel vid 6vriga fakulteter. Men
snart upptackte man pa sina
hall att till och med Harvard
gatt Gver till PBI, och nu fore-
faller atskilligt av det Halso-
universitetet for lange sedan
infort betraktas som nagot ef-
terstravansvart. Om nagot ge-
nomfors pa annan ort vacker
detta nyténkande (!) beundran
ochvi kanlasaom det tack vare
massmediernas nastan lands-
omfattande bevakning.

Sveriges enda kompletta

medicinska universitet

Utvecklingen gér vidare.
Det & bara att gratulera till att
Karolinskainstitutet nu ska bli
»Sveriges enda kompletta me-
dicinska universitet» som det
framstélls i L&kartidningen
4/97, genom att det skapdborja
en typ av samgéende med sin
Hal sohdgskola som genomfor-
desi Linkoping for drygt tio &r
sedan, och somi Link&ping nu-
meraar fullsténdigt genomford
med total integration av lararei
gemensamma  ingtitutioner
med den medicinska fakulte-
ten, med forskning och profes-
sor, sAsom K skisserar.

Aven Goteborg och Umed
planerar att fran nasta arsskifte
genomféra foréndrat huvud-
mannaskap. Genom samman-
slagningen »hoppas man att
framtidens vardpersonal fér en
gemensam syn pa sukvarden
och att rekryteringen till forsk-
ningen okar».
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