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MALARIA 2000 OG PROFYLAKSEFORSLAG
Tabel 1. Antal laboratorieanmeldte tiliselde af malaria, 2000

12000 blev der laboratorieanmeldt
205 malariatilfeelde i Danmark, se
tabel 1, hvilket er pad niveau med
1999, EPI-NYT 33/00.

Medikamentel profylakse

Formadlet med medikamentel profy-
lakse er at forebygge sygdom forar-
saget af Plasmodium falciparum. Hos
rejsende diagnosticeret efter hjem-
komsten til Danmark er dedelighe-
den som i det gvrige Europa ca. 5%.
Forslag til medikamentel forebyggel-
se har stadig tre niveauer: I: kloro-
kin; II: klorokin + Paludrine og III:
Lariam (meflokin), Malarone (atova-
quon/proguanil) eller doxycyklin.
Klorokin alene anvendes kun til om-
rader, hvor der ikke er rapporteret
klorokin-resistens, hvilket er be-
greenset til Mellemosten og Mellem-
amerika.

Klorokin + Paludrine anvendes til
omréder, hvor der kun er f& rappor-
ter om profylaksesvigt af klorokin +
Paludrine, eller om resistens mod
klorokin.

Lariam, Malarone eller doxycyklin
anvendes til omrdder med stor risiko
for smitte med P. falciparum, der er
resistent mod klorokin, ferst og frem-
mest tropisk Afrika. Overordnet er
de tre preeparater ligeveerdige hvad
angar effektivitet, dog er dokumen-
tationsmaterialet for doxycyklin no-
get spinkelt. Valget mellem Lariam,
Malarone og doxycyklin treeffes der-
for i samrdd med den rejsende udfra
oplysninger om rejsens leengde og
eventuelle bivirkninger ved de for-
skellige preeparater samt deres pris.

Malarone

Malarone blev taget i brug i 1998. En
spergeskemaundersegelse i 1999
omfattende danske patienter med
malaria viste, at fire havde anvendt
Malarone, hvoraf to ikke havde fulgt
forskrifterne.

Atovaquon er fedtopleseligt, og én
grund til profylaksesvigt af Malarone
er manglende absorption. Det er der-
for vigtigt at instruere om, at preepa-
ratet skal tages pd samme tidspunkt
hver dag sammen med et fedtholdigt
maltid.

En prospektiv dansk undersegelse af
bivirkninger ved henholdsvis Ma-
larone og klorokin + Paludrine gen-
nemfert i 1999 viste, at den eneste
signifikante forskel var, at gruppen
som havde brugt Malarone havde en
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Syd-/Mellem- Ocea- Ej op- Ialt Ialt
Afrika Asien amerika nien lyst *) 2000 1999
P. falciparum 122 2 2 13 139 144
P. vivax 7 20 2 9 6 44 39
P. ovale 14 15 12
P. malariae 3
Blandet
Species 3 3 ?
Ialt 150 22 2 11 20 205 207

*) Herunder rejsende til mere end ét kontinent

lavere hyppighed af opher med me-
dikamentel forebyggelse og feerre
gastrointestinale bivirkninger. Ma-
larone er indregistreret til brug for
op til 28 dages ophold i malariaom-
rade.

Gravide

Lariam kan ifglge WHO anvendes til
gravide efter 16. graviditetsuge, men
doxycyklin er absolut kontraindice-
ret. Der savnes erfaring med Mala-
rone under graviditet, hvorfor det
indtil videre frarddes. S&ledes findes
ingen effektiv malariaprofylakse til
gravide, der rejser til tropisk Afrika i
forste trimester.

Boern

Lariam kan ifglge WHO gives til
bern, der vejer ned til 5 kg, til hvem
der foreslas Y4 tablet; men det med-
forer en relativ overdosering i for-
hold til voksendosering og eger
sandsynligvis risikoen for bivirknin-
ger. Anvendelse af Lariam til bern
under 15 kg ber kun ske efter grun-
dig overvejelse og i forstdelse med
foreeldrene.

Malarone kan gives til bern med
veegt ned til 11 kg, men findes kun
som tabletter i % voksen styrke, EPI-
NYT 20/99.

Doxycyklin er kontraindiceret til
bern under 12 ar.

Asien

P& bagsiden af EPI-NYT 33/00 og
19-20/99 er kort, der viser omrader,
hvor der foreslas medikamentel
profylakse pé Filippinerne, i Thai-
land, Laos, Cambodja og Vietnam. I
Indonesien foreslas forsat ikke fore-
byggelse i Jakarta eller pd Bali.  Ki-
na er der kun risiko for P. falcipa-
rum-malaria i Yunnan og Hainan
provinserne, med en meget begreen-
set risiko for smitte med P. vivax i

andre dele af det sydlige Kina. Me-
dikamentel profylakse foreslds derfor
iKina alene anvendt i Yunnan og
Hainan provinserne.

P4 bagsiden er vist et kort over fore-
komsten af P. falciparum-malaria i
Indien; forebyggelse kan begreenses
til omrader med hegj risiko.

Sydafrika

Rejsende til Kriiger Nationalpark
medes med anbefalinger om, at der
ber tages forebyggelse. Der er sand-
synligvis en del klorokin-resistens,
idet parken greenser op til Mozam-
bique. Danske rejsende opholder sig
ofte kun f& dage i parken, og Ma-
larone forekommer derfor at vaere et
oplagt valg.

Primeerprofylakse

Forebyggelse af myggestik er vigtig.
Myggeafvisende midler til huden
kan have en vis virkning i nogle ti-
mer, men yder ikke tilstraekkelig be-
skyttelse gennem en hel nat. Mid-
lerne kan veere lokalirriterende, og
ber ikke anvendes til bern under 3
&r. Der findes i dag flere forskellige
myggemidler i handlen.

Et myggenet omkring sengen im-
preegneret med et syntetisk pyrethro-
id yder op mod 50% beskyttelse.
Nettet skal veere sé& stort, at man ik-
ke rerer ved det i lebet af natten og
skal rulles sammen om dagen for at
forlenge impreegneringens virk-
ningstid.

Diagnostik

Serumn Instituttet har udarbejdet en
enkel vejledning i, hvordan der laves
gode malariaudstryg. Vejledningen
kan rekvireres gratis fra afdelingen.

(Eskild Petersen, Afdeling for TB og

parasitologi)
30. maj 2001
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