maste centraliseras!

Nytt lagforslag kan annars leda till ohejdad spridning av sjukdomen
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Klamydiabehandlingen

och medarbetare i detta nummevarden.

atter anyo fokus pa att problem Att »felbehandla» en klamydiasmit
finns vid handlaggningen av klamydiatad med recept till partner utan undel
infektioner bade inom primarvardensokning ar riskfritt — for ansvarig laka-
och hos privatldkare. Ramstedt och Rie. Att flera unga manniskor/par riske
backe [1] pavisade detsamma i en enkér att smittas och drabbas av infertilitg
bland huslakare redan 1994. pa grund av bristande epidemiologis
uppfdéljning inser man inte, eller bortse
Diskreta symtom man uppenbarligen ifrAn. Detta trots a
Klamydia ar en sexuellt éverfordvi idag har en lagreglering av hur kla

sjukdom som séllan ger annat an diskrenydiabehandling skall ske!
ta symtom. Att infektionen kan ge upp- Den tunga arbetsbdrdan inom pri
hov till dggledarskador hos kvinnanmarvarden, bristande rutin beroende
med konsekvenser som utomkvedshatt primarvardslékaren ser alltfor fa kla
vandeskap och infertilitet, &r val kantmydiafall och franvaron av ett epide
Aven man kan drabbas av komplikatiomiologiskt synséatt kan vara olika fakto-
ner som minskar fertiliteten. Komplika-rer som samverkar till de 6kande kla
tionspanoramat ar speciellt olyckligtmydiatal vi noterar idag.

E: studie av Barbro Gustafssomaters intressen och stélla krav pa sju

Sammanfattat

Antalet klamydiafall 6kar
idag. Det ar ett uttryck for
att handlaggningen inom
varden ar bristfallig.

Generds screening och prov-
tagning pa vida indikationer
samt kontaktsparning ar
grundstenar i klamydia-
bekampningen.

Centralisering av klamy-
diabehandlingen forefaller
nddvéandig for att kunna vid-
makthalla en adekvat epide-
miologisk uppfoljning.

eftersom infektionen drabbar framfor

allt unga personer som annu inte skaffat Samverkan finns

de barn de vill ha. Medicinsk och epidemiologisk kun-
Komplikationerna leder till akuta in- skap samt valdokumenterade metod

grepp och lidanden samt aktualiserdtr handhavandet av klamydia, inklusi

livsavgorande fragor om framtida frukt-ve kontaktsparning, finns i venereolo-

samhet. S& smaningom — nar en 6nskaisk verksamhet sedan gonorréepide-

om barn blir aktuell — uppstar férnyatmin pa 1970-talet. P4 manga hall hamingsprogram for primarvarden dar

sjukvardsbehov och lidande samt kostnan idag etablerat en fruktbar samvegven vardprogram ingdr. Just vardpro-

nader for behandling av infertilitet medkan mellan venereologer och gynekologram efterlystes av Ramstedt och Ri-

exempelvis provroérsbefruktning. ger. Verksamheten kan da inbegriphacke 1996.

bade STD-radgivning och behandling Den nu aktuella undersékningen vi-

Sjukdomar belagda samt preventivmedels- och abortradsar att spridningen av vardprogram, till-
med skam och skuld givning. sammans med gedigna utbildningsin-
De som drabbas av klamydia ar | Stockholmsomradet finns sedarsatser for primarvarden, uppenbarligen

framst unga personer. Alla sexuelltrygt tio ar tillbaka Sesam-enheter dante har tillracklig effekt.

overforda sjukdomar ar — fortfarande -dermatovenereologer, gynekologer—

belagda med skam och skuld och &bstetriker, kuratorer och barnmorskor Klamydiabehandlingen

ocksa férenade med »pinsamheter» firiver gemensam klinisk verksamhet. maste centraliseras

de drabbade. Hur talar man exempelvign studie av Tydén [2] 1997 vid de fyra Den slutsats man maste dra av dessa

om for en ny partner att man ar smittad3esam-enheterna i Stockholm betrastudier &r att man bor centralisera hand-

Fragorna som hopas ar manga. Just dédnde patienternas uppfattning onmavandet av klamydiainfektioner till

ta gor att patienterna sjalva inte kan oc8mittskyddslagen och dess tillampningnheter dar kompetens finns och tillam-

formar att driva sina egna och sina kamdsade att drygt 90 procent var nojd@as. | storstadsregionerna, dar avstan-

med omhandertagandet. Kontaktspaden &r korta och allmanna kommunika-

ningen bedrivs dar av kuratorer som utioner goda, ar detta tdmligen enkelt att

gar fran det epidemiologiska behovegenomféra. | glesbygd och pa mindre

men samtidigt ser kontaktsparningeorter far man overvaga olika kompro-
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prov pa patienter vid screening och pa For god patientfélisamhet &ar det
vida indikationer — bor ligg kvar, men noédwvndigt med fortsatt laggéerad
bor understddjas med lamplig utbildkostnadsfrihet. Det ar ett arms\for re
ning. gering och riksdag att vidmakthalla eet
ta. M borde kunna enas om att framtida
fertilitet ar alltfor viktig for att &enty-

Det torde ligg i samtliga unga man  ras, antingenvadalig handlaggning el
niskors intresse,\é&en om de inte aktt ler av kostnader foér utredning och -be
uttalar det, att klamydian bekampas sdandling som de urgdrabbade séllan
att de slipper riskra smitta orkar med.

Tydlig lagstiftning

Se artikeln
pa sidan 3269
i detta nummer.

och framtida ofruktsamhet.
Det borde ocksa ligui allas
vart intresse att undvika
ofruktsamhet och ondédig
kostnader for utredning och
behandling & komplikatio-
ner Samhéllet har genom
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Klamydia &r en sexuellt verford sjuk-
dom som séllan ger annat an diskreta
symtom. Att infektionen kan ge upphov
till &ggledarskador hos kvinnan, med
konsekvenser som utomkvedshavande-
skap och infertilitet, ar val kant. Aven
man kan drabbas av komplikationer som
minskar fertiliteten. Komplikationspano-
ramat ar speciellt olyckligt, eftersom in-
fektionen drabbar framfér allt unga per-
soner som annu inte skaffat de barn de
vill ha.
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lagstiftningen giit sjukvar-
den ett tydligt uppdrag att forhindra
smittspridning. Det kan gkgenom in
dividinriktad priméarprgention — man
tar tillfallet till rddgivning och informa
tion nar man trdér en patientwaannat
skal — och genom sekundéanpeation,
da man rempelvis genom tidig upp
tackt forhindrar kmplikationer och ge
nom lontaktsparning bromsar vidare
smittspridning.

Den generella primarprentionen
till stora befolkningsgrupper beds
daremot & andra oganisationer bl a
skolan i dess se och samlenadsun
dervisning.

klamydia. I: Smittskydd, samhélle och indi
vid, del B. SOU 1999; 51: 133-50.

Storre ansar

kommer att vila pa varden

Klamydiainfektionen ar denawli-
gaste anmalningspliktay infektionen
reglerad i nuarande smittskddslag.
For patienten innebar det dlkostnads
fri utredning och behandling. | deya
lagforslag som &r ute pa remiss inklu
deras inte klamydia som samh&idig
sjukdom.

Det innebar att &nnu storre kra
kommer att stallas pa den enskilded/
givaren att erkligen drva diagnostik
och behandling adekt. Det gor beho
vet as centralisering \a verksamheten
an starkare. Och det bor vi inorarden
sjalva ta ansar for.
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