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giltighet och rattaagare i slaptag. Har
kan ndmnas striden mellan Roche och
Promega om rétten till att marknadsfo-
raenzymet Tag-polymeras, som &ren
nddvandig ingrediens for polymeras-
kedjereaktion (PCR). Inte sa rent kom-
mersiell &r striden mellan intresse-
grupper och Myraid Genetics om paten-
ten och ddrmed de hdga priserna for
diagnostisk testningav BCRAl och
BCRAZ2,ivilkavissamutationer 6kar
risken for bréstcancer markant. Myriad
delar vinsterna med University of Utah.
Enannanstrid dar ett universitet (Wis-
consin) ar inblandat pa liknande satt
handlar om patent pa element i stam-
cellsteknologin. Ett pa diskutabel bas
kommersiellt utnyttjande av kunska-
pen om méanniskans genetik—SNP eller
enbaspolymorfi—har jag behandlatien
medicinsk kommentar [19] och Lakar-
tidningen i en nyhetsartikel [20].

Till slut kommer nu tva aktuella bolags-
bildningar som salufér métning av telo-
merldngden att diskuteras. Den ena av
dem, »Telome Health« (Menlo Park,
CA, USA), har Elizabeth Blackburn som
den prominentabland stiftarna, och
denandradr »Life Length« i Madrid
med cancerforskaren Maria Blasco som
grundare. Bade salufor eller planerar
attsaluforasadanatest till allmanhe-
ten. Mitch Leslie (»contributing corre-

spondent« i Sciences redaktion) har
sett narmare pa de tva bolagen och in-
tervjuatenrad forskare inom faltet [21].

Kan telomerlangden forutséga hur vi
aldras och omvi ar sarbara for kroniska
sjukdomar? Elizabeth Blackburn sager
attdet kan hjalpaatt 1agga om livsstilen,
medan Carol Greider (som hon delade
Nobelpriset med) svarar ett bestdmt nej.
Greider tillagger att det &r osékert hur
man bast mater telomerlangd. »Telome
Health«anvénder sigav Q-PCR (kvanti-
tativ polymeraskedjereaktion), som mé-
ter genomsnittliga langder for en grupp
av celler, medan »Life Length« utnyttjar
Q-FISH-tekniken (kvantitativ in situ-
hybridisering), vilket mojliggor méat-
ningar av individuellaceller.

Forskare med relationer till ett av
bolagen medger att sambanden mellan
telomerlangd och kroniska sjukdomar ar
korrelationer som ingenting kan sdga om
orsak och verkan, och dar olika studier
har kommit till motstridiga resultat. Ett
kanadensiskt bolag mater saledes telo-
merlangd enbart for forskningsprojekt
samt for nagra séallsynta sjukdomar sa-
som dyskeratosis congenita. Neutrala
beddmare &r nog eniga om att faltet inte
&r moget for utbjudande till allmanheten.

Min diskussion har har visat hur en del
av den molekylara biologin och geneti-
ken utvecklats under drygt 50 ar efter

ett paradigmskifte. Manga forskare har
bidragit med smaeller stora pusselbitar
till var kunskapspool. Fyraavdem har
fatt Nobelpriset. Ndgra namn saknas i
prisforteckningen. Andra forskare har
belonats pa andrasétt—ater andrainte
alls. En del universitet som stallt resur-
ser till férfogande har fatt del av kom-
mersiellavinster —andraintealls. En-
treprendrer har i den vetenskapliga lit-
teraturen ofta haft ett gratis »ta sjalv-
bord«. Menvi lever ju—tack och lov—i
ettliberaltsamhalle.

m Potentiella bindningar eller javsférhallan-
den: Inga uppgivna.
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apropa! Nya sjukhus

Enkelrum —dyrt, farligt och trakigt

Overalltdar nyasjukhus

byggs med flaggskeppet
Nya Karolinska sjukhuset
som avskréckande exempel
(»Framtidens sjukhus«, LT
19/2011, sidorna 1032-9). Ty-
varr kommer vurmen fran
min egen specialitet, infek-
tionssjukdomar. Det ar sant
att infektionssjukvarden pa-
radoxalt nog orsakar farre
nosokomialainfektioner &n
flertaletandradiscipliner.

Dendyraldardom mandra-

gitavdettatycksvaraattdet
&r enkelrummen inom infek-
tionssjukvarden som gor att
smitta inte sprider sig mellan
patienterna, och darfér ska
detta bli normen. Men sa ar
det helt enkelt inte, for redan
paden tid (jag minns, for jag
var med) da vi hade huvud-

E nkelrum ska det nu vara

sakligen flerbaddsrum var vi
ledande i att undvika nosoko-
miala/iatrogenainfektioner.
Nej, det viktigaste skélet var
och ar att infektionspersonal
ar val fortrogen med barriar-
vard och praktiserar sddan
regelbundet (t ex tvattar sig
noggrantoch byter éverdrags-
klader infor skotsel av olika
patienter). Forskningen sto-
der attdet i huvudsak ar per-
sonalen som sprider infektio-
ner mellan patienterna. Dar-
for ar deten i dessa fragor val-
utbildad och valforsedd stab
som &r framsta garanten mot
sjukhusinfektioner.

Det &r uppenbart att de perso-
ner som konstruerar sjukhu-
sen, inklusive deras radgivare
ur sjukvarden, aldrig varit
sjuka, en brist som »trakigt«
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nog vidlader de flesta lakare.
For hade de sddanaerfaren-
heter skulle de inte viljaligga
ensamma paett sjukrum. Det
arentrygghetoch oftasten
gladje att fa delasinakram-
por med nagon, kanske till
och med finnatrosti att det
finns de som &r sjukare &n jag
och som jag kan hjéalpa da jag
battrat pa mig.

Det ar inte en snarkande
medpatient som gor att jag
har svart att sova utan anges-
ten 6ver vad sjukdomen ska
ledatill, och da &r ensamhe-
ten annu ett hot. Vard pa
sjukhus ar (eller har &tmins-
tone varit) ocksaen av de fa
kvarvarande institutioner
dar manniskor av olika sam-
hallsklasser kan moétas bok-
stavligen avkladda, och dar

nyaoch annars osannolika
vanskapsband kan knytas.

Och sa séakerheten. Blir jag
plétsligt dalig kan mina med-
patienter larma personalen.
Nu krévs det i stallet mycket
tata besok av personal pa var-
jeenkelrum, och det forefal-
ler inte vara pa personalsidan
som man amnar gora de
storstanyinvesteringarna.

Antalet patienter per yten-
het blir sjalvfallet mycket
mindre med enkelrumsfilo-
sofin, till mycket stora kost-
nader forstas.

Sjuk och ensam, nej tack.

Sven Britton
infektionslakare,

e

2 Stockholm; enkel- och

) flerbaddspatient vid
ett flertal tillfallen
sven.britton@ki.se
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