MedHum stetter tuberkuloseprosjekt

,&rlig smittes over ni millioner av tuberkulose og 1,5 millioner dgr av
sykdommen. Arets MedHum-aksjon gartil bekjempelse av den dgdelige

sykdommen i India.

Annethvert ar samler medisinstudenter gjen-
nom MedHum (Medisinstudentenes humani-
teeraksjon) inn penger til et prosjekt som
fremmer primarhelse i et av verdens fattigste
land. I samarbeid med Leger Uten Grenser
skal arets aksjon bidra til & bekjempe tuber-
kulose i Mumbai i India.

Hvorfor Mumbai?
Mumbai er Indias mest folkerike by med 22
millioner innbyggere. 62 % bor i slumomrader
med ekstremt dérlige saniterforhold. Kun
46 % av pasientene med multiresistent tuber-
kulose far behandling pé offentlige sykehus —
flertallet bruker private eller veldedige organi-
sasjoner. Helsetilbudet i Mumbai karakterise-
res av et gratis, relativt tilgjengelig, offentlig
helsevesen, men det er dessverre ikke spesielt
fungerende, pd grunn av ansattmangel, lav
motivasjon, darlige ledelse og korrupsjon.
Prosjektet har en varighet pé tjue ar, fra
1999-2019, men pengene som samles inn
til MedHum 2016 vil settes av for aktiviteter
12016. Prosjektets hovedmal vil vaere & re-
dusere sykelighet og dedelighet blant pasi-
enter med multiresistent tuberkulose, HIV
og Hepatitt C pa Leger Uten Grensers egen
klinikk i Mumbai og ved tre av helsemyn-
dighetenes lokaliteter. 8,1 % av de arlige
dedsfallene i Mumbai skyldes turberkulose
og infeksjonsraten for HIV er her dobbelt s
hey som for landsgjennomsnittet.

Leger Uten Grenser og MedHum har
valgt felgende fokusomrader for prosjektet:
» Tidlig diagnostisering av multiresistent

tuberkulose
* God og spisset behandling
+ Fokus pa de mest resistente profilene av

sykdommen

I tillegg til dette vil HIV vaere en viktig del
av prosjektet. Myndighetenes tilbud har
vaert mangelfullt, men gjennom Leger Uten
Grensers pilotprosjekt gis det mulighet for
forbedring og innovasjon innen feltet.

Gjentar sykkeltursuksessen
I juli 2016 haper MedHum & gjenta sukses-
sen fra aksjonsaret 2014, nemlig en sykkeltur
for alle norske medisinstudenter, i & mellom
Tromse og Trondheim. 1 2014 syklet studen-
tene 2 600 kilometer fra Tromse og endte
opp i Oslo.

Medisinstudentenes humanitaeraksjon blir
i ar arrangert for 14.gang. Totalt gjennom alle
aksjonene har studentene klart & samle inn
over 17 millioner kroner til primerhelse og
forebyggende medisin i ulike deler av verden.

Les mer om aksjonen pa www.medhum.no

Lise Berit Johannessen
lise.berit.johannessen@legeforeningen.no
Samfunnspolitisk avdeling

EN MUNTER OG SPENT GJENG: PR-ansvarlige for MedHum fra Trondheim, Oslo og Bergen. Tromsg-studen-
tene var ikke til stede da bildet ble tatt. Foto: Christine Rian Johannessen
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Gunstige tilfeldigheter

Det var gunstige tilfeldigheter som forte
meg inn i medisinen og til spesialisering
i gre-nese-halssykdommer. Faget favner
alle aldersgrupper og inkluderer kirur-
giske, indremedisinske, nevrologiske,
infeksjonsmedisinske og mange allergo-
logiske problemstillinger.

Allergiske tilstander har gkt kraftig i be-
folkningen og i min praksis meter jeg dag-
lig pasienter som sliter med ulike former
for allergier. Men det er ikke en enkelt
arsak til at folk plages med dette. Summen
av et moderne samfunns pavirkninger pa
immunsystemet, fra klima til kosthold,
milje og forurensning, i tillegg til gene-
tikk, er alle faktorer som bidrar til disse til-
standene.

Heldigvis finnes det god behandling.
Allergimedisinene er trygge preparater
med fa bivirkninger, og kan hjelpe de
fleste til & komme nesten symptomfrie
gjennom allergisesongen. Men noen har
ikke tilstrekkelig effekt av vanlig behand-
ling. For mange av dem vil immunoterapi,
ogsa kalt allergivaksinasjon eller hypo-
sensibilisering kunne vere lgsningen.

De senere drene har jeg engasjert meg i
tillitsarbeid og jeg er na inne i min tredje
periode som leder av Praktiserende Spesia-
listers Landsforening (PSL). Det har veert
en lererik tid. Spesialisttjenester utenfor
sykehussystemet er pd frammarsj og er et
satsingsomrade. Legeforeningen inngikk
hesten 2015, etter gode forhandlinger med
de regionale helseforetakene, en ny og
fremtidsrettet rammeavtale for ordningen.

Gjennom tillitsarbeidet leerer man &
kjenne organisasjonslivet fra innsiden.
Man knytter kontakter og allianser pa
tvers av fagutdanning og spesialiteter.
Det kan absolutt anbefales!

Sverre Dglvik
Avtalespesialist
AGRO gre-nese-halsklinikk, Asker

Se videointervju her:
legeforeningen.no/derfor
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