metriska paresePolioviruset ar nume
utrotat i hela Amerika och i Sydosta
en och Stillahasomradet. Daremd
finns det kar i Indien, centrala Afrika -
och i Europa! 1998 anmaldes fran-E
ropa 28 &ll, samtliga fran Turkiet. M

hoppas ju kunna slutaecinera mot po

17 Om vi bgransar vart
provtagande till de digno
ser som har diskutats —
men o&sa ser till att pov
da verkligen tas — kmmer
vi att f4 en bate enteo-
virusdvervakning med
majlighet att till slut for
klara aven Sverig fritt
fran polio?

att virus inte langre foremmer hos
manniska eller i naturen.

| stallet for att rapporteraynpptack
ta slappa pareser har man efge sat
sat pa att ha erdVfungerande enterd
virusdiagnostik. WHO tyodr inte vi
har det! Om pre for enter@irus tas pa
enbart adekata indikationer bor ca 1
procent innehélla enterisus. M hittar
de. Man inner ett barn, séllan aldre ardem bara i 1-2 procent &allen: vi tar
tva \eclor, trott och slappt med feher alltsa for mang pros pa fel indikation!
uppblast bk och matningsproblem —Vid fall av myelit med pares ar det vik
symtombilden skiljer sig alltsd intetigt med typbestamning: forutom PCFH
namrvart fran den vid en bakteriell sep likvor och feces bor man darfor sany
sis eller en sar herpes simpleinfek-  digt virusisolera [2].
tion!

Idag ar det sjalvklart att d& snabbt Begransad povtagning
leta efter bakterier och herpesvirus: vi PCR-diagnostik \a enterirus ut
har ju botemedel! D4 vi snart ocksa kafors idag bara vid ett lgeénsat antaha
ha ett medel mot enterwoser ar det landets mikrobiologiska laboratorie
lika viktigt att leta efter dessa virus.Det finns inte heller nagra »kit» so
PCR pa EDA-blod och kansk likvor kunde gora det majligt for mindre lab
och urin ar jamte virusisolering fran-fe ratorier att satta upp metoden. Ompr
ces det man snabbt bor ordna. tagning pa det satt som har foreslas

gransas till ett par kliniskt tamligerév

Meningiten vanligast definierade situationer torde det an

Vanligast & dessa sdrare entend- vara rimligt att tills vidare skicka prg
rusinfektioner & meningiten. >80 proven till de laboratorier dar metode
cent & aseptiska meningiter (dar marfinns, &en om diagnosen d& drojer-n
padvisat agens) orsakaw @&nterwirus. got eller nagra dygn.
De forelommer framst sommar och Om vi beransar @rt prostagande
host, men forefller ha bivit allt ovanli-  till de diagnoser som har diskuterats
gare under senare artionden. men ocksa ser till att pvadd \erkligen

Majligen har moderna VVS-anlagg tas — lommer vi att & en battre enterg
ningar stangt en del smitigar (jfr he virusdvervakning med mdjlighet att til
patit A som i det narmaste elimineratslut forklara &en Swerige fritt fran pe
pa det sattet). 3¢t poliosaccin, som ger lio.
stora mangder cirkulerande antikrop Men for klinikern som star infor de
par, kan genom vissdesprotektion ock enskilde patienten (och féretksam
sa tankas forhindra att enteiwus hetschefen!) ar det ocksa angelaget
sprids till CNS. med hjalp & ett snabbt test (PCR-av

Hos ryfodda liknar bilden den somkan fas pa 6-24 timmar) kunna séat
beskrvits ovan for sepsis: nackstyvhetdetta ar ettdll av virusmeningit med yt
ar t ex sallsynt. Hos det nagot aldre barterst god prognos, vi bebér inte gora
net ar det febeirritabilitet och framfor nagra ytterligre undersoknirag (CT,
allt en ofta myckt s\ar huvudvark som MRT, EEG eller ad man nu hade téan
praglar bilden. Bkal neurologi arean  sig), vi skall inte ge intneendsa antibi

ligt. Oftast gir symtomen tillbaka péa otika eller antiirala medel, s& att »lille

nagon ecka med god langtidsprognosKalle kan nog dka hem i mgon!»
Den viktigaste analysen ar PCR pa lik
vor. Artikeln i Lékartidningen [2] ger en

mer detaljerad analys. Referenser

1. Sawyer MH. Enterovirus infections: diag

nosis and treatment. Pediatr Infect Dig

lio, men forst maste vi ddava sakra pa
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Tyreoidea
— dags for pa
gransvarden?

I mitt arbete som pvatpraktiserande
gynelolog méter jag, liksom mamag
andra lakare inom andra specialiteter
ofta patienter med diisa symtom.
Darvid ar anamnesupptaigdet natur
ligtvis viktigt. Som man fraar far man
Dsvar! Symtom kan &ra menstruations
storningar, trotthet, minskad ork och
andra teckn som skulle kunna likna de
pressva symtom.
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Infertilitetsutr edningar

En annan viktig grupp for oss gyne
kologer har warit infertilitetsutredning
ar. Med ryggmégsreflex har val mang
av 0ss tagit tyreoideapvp och nar vi
fatt s\ar inom det s kallade normal
omradet for TSHoch fritt T4, har vi ngjt
ross med detta, och pastatt att tyreoidea
mar frisk.
0 Referensomradet p&st laborator
O um hararit TSHO,1-5 mE/l samt S-T4
b(fritty 10-22. Efter diskussion med

andra lblleger har vi skickat patienter

dmed TSH intervallet 2,5-5 for ih-
nalsundersokningvayreoidea for gto-
erlogisk-patologisk diagnos.
& Under tiden 1 januari 1999-31 maj
2000 har jag skickat 19 kvinnor i ald
rarna 22-59 ar med TSHinden i inter
vallet 2,4-5,2 for punktion. Adessa
har 167 haft enAD-verifierad lymfe
cytar tyreoidit (Hashimotos struma).

Nicholas von Ugkiill

privatpraktiserande gynelog,

Stockholm
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Dr Knock spelades
pa Dramaten 1974
Pjasen Dr Knock spelades pa
Dramatens stora sceraren 1974
med Sen Lindbeg i huvudrollen.
Vidare mederkade bl a Ingar
Kjellson, Sif Ruud och Hjordis Pet
tersson. Susrant rolig forestall
ning!
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