nade patienten med feber, huvudvark
och medvetanderubbning. Han sonk
sedan snabbt i medvetandegrad och var
psykiskt agiterad. Vid undersdkning
fann man nackstelhet och misstankte
darfér meningit. Lumbal punktion visa-
de purulent likvor, vilket féranledde att
man satte in Claforan i meningitdos
samt Ciproxin.

Den forsta dagen efter operationen
var vardet for vita blodkroppar 22 000,
for CRP 19, men nasta dag hade de sti-
gittill 32 000 respektive 240. Likvorod-
ling visade afahemolytiska strepto-
kocker, och byte av antibiotikum till
Bensylpenicillin utférdes.

Efter fyra och ett halvt dygn vakna-
de patienten och hade da fullstandig
amnesi for sukdomsforloppet. Vid se-
nare uppfdljning har patienten bedémts
vara aterstalld. Nedsatt syn och horsel
ansags inte vara fororsakade av menin-
giten.

Patienten har fétt ersattning for sve-
da och vérk samt for okade sjukvards-
kostnader.

Kommentar

Dessa tva fall illustrerar hur olika
forloppet kan varavid meningit fororsa-
kad av afahemolytiska streptokocker
efter spinalanestesi. Huvudvérk &r en
inte ovanlig komplikation till spinalan-
estesi. Vid forekomst av CNS-symtom,
feber eller forhojda infektionsparamet-
rar bér dock meningit uteslutas innan
man stéller diagnosen postspinal hu-
vudvark. Avgorande for det fortsatta
forloppet & att man inte dréjer med att
goralumbal punktion.

Vid tidigt insatt behandling & pro-
gnosen vid dennatyp av meningit god,
aven om det finnsrisk for kvarvarande

Se dven medicinsk kommentar
i detta nummer.
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Nya mojligheter lindra
premenstruellt syndrom

Premenstruel It syndrom (PM S), som
beréknas beréraomkring 2,5 procent av
kvinnor i fertil der, kan lindras i
omkring 70 procent av fallen. Men pa-
tofysiologin & inte klarlagd, och man
vet inte vad som verkar i det enskilda
falet, tex selektiva hdmmare av
serotonindterupptag (SSRI), bensodia-
zepiner som aprazolam eller GRH-
agonister (GRH stér for gonadotropin-
friséttande hormon).

En ny hypotes, som kan leda till ut-
veckling av helt ny terapi baserad pal&
kemedel eller hormoner med antidstro-
gen effekt, diskuterasi en ledarei New
England Journal of Medicine, dér en
hypotesgenererande studie publiceras
(1998; 338: 209-16, 256-7).

Enligt studien kan symtomen vid
PMS utgora ett onormalt svar pa nor-
mala hormonfdréndringar. En le-
darskribent anser att det nu finns till-
rackligabevisfor att paallvar vervaga
att ocksa ostrogen spelar en roll for
symtomen vid PMS — att progesteron
gor det har visatstidigare.

Studien & dock liten. Forst under-
soktes effekten av en GRH-agonist hos
20 kvinnor med PM S. Hos hédlften lind-
radessymtomen, men deférsdmradesav
savdl progesteron som Ostrogen i en
dubbelblindstudie med 6verkorsnings-
teknik; helatiden fick de en GRH-ago-
nist. Ingen féréndring noterades hos 15
normalakvinnor somfick sammaregim.

Kritisk brittisk granskning
av svensk HIV-prevention

Tvaartiklar i BMJ (1998; 316: 293-
6) granskar kritiskt den svenskamodel-
len for att forebygga spridning av HIV.
Skribenterna noterar en vésentlig skill-
nad i svensk och brittisk attityd.

| Sverige betonar visserligen de of-
fentliga informationskampanjerna att
ala i befolkningen maste forebygga
HIV-spridning, men lagarna fokuserar
néstan helt pa de smittades plikter, och
det finns en orubblig — men obevisad —
tro pa testningens avgorande betydelse
och pa att de som vet att de & smittade
ocksa andrar sexbeteende. | Storbritan-
nien déremot betraktas HIV-preventio-
nen lika mycket som de icke smittades
som de infekterades ansvar, och i Lon-
don visade sig en femtedel i ett urval
HIV-infekterade homosexuella och bi-
sexuella man ha fatt en annan sexuel It
Overford infektion efter det att de visste
om att de var HIV-smittade.

E-

Huvuddelen av BMJ-numret &gnas
emellertid HIV-testning av gravida, och
dér tycks den svenska modellen betrak-
tassom ett féredome (1998; 316: 241-2,
253-74, 290-3, 307).

Patio & har antalet HIV-infekterade
gravida kvinnor i London Okat sexfal-
digt, meni bara15-20 procent av fallen
upptécks infektionen fore forlossning-
en. Det & oacceptabelt, understryker en
ledarskribent. Risken att smitta barnet
kan ju minskas kraftigt genom behand-
ling med zidovudin, forlossning med
kejsarsnitt och undvikande av amning. |
en studievisasatt kvinnor som vet att de
& smittade ocksa forsoker minska ris-
ken for barnet.

| tvdav de brittiska studierna accep-
terade omkring 35 procent erbjudande
om testning, men omkring en tredjedel
genomférde aldrig testet. Hur mycket
information kvinnan fick och vem som
gav den spelade en avgoranderoll.

K-vitamin i injektion
tycks inte 0ka cancerrisken

Sedan en rapport 1990 antydde en
Okad risk for cancer for nyfédda som
fatt K-vitamin i injektion for att for-
hindra blodningar har flera studier,
bland annat en stor svensk undersok-
ning ar 1993, gett lugnande resultat.

Den grupp som publicerade den
forsta larmrapporten redovisade emel-
lertid 1992 en fall-kontrollstudie som
tycktes bekréfta farhdgorna om en
riskokning, sarskilt vad géller leukemi.

Nu publiceras ytterligare fyra studi-
er, som inte tyder pa nagon riskokning
for cancer i almanhet — men i tva av
studierna fann man okad risk for akut
lymfoblastleukemi. Den risken tycks
dock varamer hypotetisk an reell, kon-
kluderar en ledarskribent (BMJ 1998;
316: 161-2, 173-93, 230). En ny analys
av grundmaterialeti alastudiernaskall
emellertid goras.

| en av studiernaskulleforlossnings-
komplikationer kunnaférklarasamban-
det, i den andravar riskokningen kopp-
lad till sukhus dér injektion av K-vita-
min gavsselektivt, dvsendast dadet an-
sags befogat av sirskilda medicinska
skél

Dettatalar for att det & det medicins-
ka tillstandet och inte vitamininjektio-
neni sig som &r en riskfaktor for leuke-
mi, enligt svenska L&kemedelsverket,
som i ett pressmeddelande inte finner
anledning att rekommendera inskrank-
ningar i anvandningen av K-vitamin i
injektionsform.

Yngve Karlsson, Lékartidningen
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