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Leishmaniasis er en vektorbéren sygdom, der skyldes
infektion med protozoen Leishmania. Parasitten overfg-
res til mennesket via sandmyg (af arterne Phlebotomus
og Lutzomyia) fra hovedsageligt hunde og gnavere.
Sygdommen er endemisk i mere end 98 lande, og det
anslés, at 350 mio. personer er i risiko for infektionen.

De kliniske manifestationer inddeles typisk i tre ho-
vedgrupper: visceral leishmaniasis (VL), kutan leish-
maniasis (KL) og mukokutan leishmaniasis (ML) [1].

Der findes mere end 20 forskellige Leishmania-arter
og de kliniske manifestationer af infektionen afhanger
istor grad af arten. Samtidig er udbredelsen geografisk
opdelt, hvorfor der er variation i, hvor man typisk ser
de forskellige typer leishmaniasis. I New World
(Amerika) ses saledes bade KL (Leishmania braziliensis
og L. mexicana), ML (L. braziliensis) og sjeeldent VL (L.
chagasi), mens der i Old World (Afrika, Asien og
Europa) ses KL (L. major, L. tropica og L. aethiopica) og
VL (L. donovani og L. infantum) [1].

Praevalensen af KL er 12 mio., og den érlige incidens
er 2-2,5 mio. World Health Organization kategoriserer
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Cavum oris med indblik til oropharynx, hvor der ses udtalte slim-
hindesdemer og hvidlige belaegninger. (Foto: Toke Barfod).

KL som en temmelig negligeret sygdom [1]. Ud over ar-
ten afhaenger det kliniske billede af det afficerede men-
neskes immunforsvar. Inmundefekter, darlige sanitaere
forhold og koinfektioner gger risikoen for klinisk mani-
festation og svaerheden heraf [1]. Flygtninge er en sar-
ligt srbar gruppe i Danmark, hvor alle nyankomne
flygtninge skal vurderes mhp. behov for en helbredsun-
dersggelse, og fokus bl.a. er pa infektigse sygdomme og
geografisk afstamning. Ved undersggelsen bgr laegen
veere opmarksom p4, hvad der er af epidemiske syg-
domme i de pdgeeldende lande [2] — et aktuelt eksem-
pel herpé er udbrud af leishmaniasis i Syrien [3]. Vi
bringer her et eksempel p4, at L. tropica i sjeeldne til-
feelde ogsa kan manifestere sig mukokutant.

SYGEHISTORIE
En 19-&rig mand fra Syrien blev undersggt pa en af lan-
dets gre-naese-hals-afdelinger pga. seks méneders
anamnese med tiltagende halssmerter og haeshed. Han
havde boet hele sit liv i Syrien og ikke rejst i andre dele
af verden, for han i 2015 kom til Danmark via Serbien
og Graekenland. Oprindeligt havde man mistanke om
epiglottitis pga. butrandet epiglottis og udtalte slimhin-
degdemer med hvidlige beleegninger (Figur 1). Hans
almentilstand var upévirket. Biopsi fra svelget viste Le-
ishmania med Donovanlegemer, og han blev overflyttet
til en infektionsmedicinsk afdeling. Videre analyse med
polymerasekadereaktion pa Statens Serum Institut vi-
ste L. Tropica. Serologien fandtes forenelig med Ep-
stein-Barr-virus, en UL-skanning af abdomen viste let-
tere splenomegali (en miltbiopsi viste dog intet
abnormt), og han havde et ar pa hgjre overarm, hvor
han som barn fik injektioner - séledes var anamnesen
suggestiv for tidligere KL. Der blev behandlet med in-
jektion af amphotericin B, og patienten blev udskrevet i
velbefindende til ambulante kontroller. To til tre uger
efter endt behandling fik han recidiv af halssmerter, og
fire méneder efter genoptog man behandlingen med
amphotericin B. I denne forbindelse blev der konstate-
ret immundefekt med hypogammaglobulinemi og lym-
focytopeni, men normalt antal og fordeling af T-celler
samt en negativ hiv-test. Der blev pdbegyndt behand-
ling med immunglobulin og dosis af amphotericin B
blev gget med leengere behandlingsvarighed.

Tre maneder efter endt behandling blev patienten




atter febril med stridor og blev overflyttet til intensiv
behandling pé Rigshospitalet, hvor der blev pabegyndt
behandling med natriumstibogluconat og anlagt trake-
ostomi. I samtlige biopsier fra svaelget fandt man fort-
sat Leishmania. Efter 14 dages behandling med natri-
umstibogluconat skiftedes der til tablet miltefosin (50
mg X 3), hvormed der behandledes i 28 dage, og trake-
ostomikanylen blev fjernet efter samlet 39 dage. En ef-
terfglgende kontrolskopi viser bedring, men den sene-
ste udvikling (april 2018) var, at patienten atter havde
vaeret indlagt med recidiv.

DISKUSSION

Leishmaniasis ses sjaldent i Danmark, men i takt med
at flygtningestremmene fortsaetter, og rejseaktiviteten i
befolkningen stiger, er det en sygdom, vi som klinikere
bgr have in mente ved helbredsundersggelsen og hospi-
talskontakter, nér der er relevante symptomer og
anamnese med eksposition.

Leishmaniasis manifesterer sig i Mellemgsten hyp-
pigst som KL, der i ukomplicerede tilfeelde behandles
med intralaesionale injektioner med pentavalente anti-
monforbindelser. Manifestationen af L. tropica som ML
hos patienten i sygehistorien er derfor usedvanlig, men
ikke enestiende [4]. Arsagen til den atypiske prasenta-
tion og det komplicerede forlgb var sandsynligvis pa-
tientens immundefekt.

Sygehistorien illustrerer behovet for udredning for
leishmaniasis og mulig underliggende immundefekt
ved behandlingssvigt. Skaerpet opmaerksomhed er seer-
ligt ngdvendig nu, hvor der ses udbrud af sygdommen i
den syriske borgerkrig og i flygtningelejre, hvor folk le-
ver under kummerlige forhold og séledes er i yderligere
risiko for bade klinisk manifestation og et svert og aty-
pisk sygdomsbillede [1, 2]. Sygdommen kan desuden
vaere latent i kroppen og blive en opportunistisk og
mere aggressiv infektion hos svackkede personer som
hos patienten i sygehistorien [1, 5].
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In this case report a male 1g-year-old Syrian refugee
presented with a sore throat. A biopsy from larynx detected
Leishmania tropica compatible with leishmaniasis, although
L. tropica does not normally cause mucosal leishmaniasis
(CL). An immunodeficiency was detected, and the patient
was treated for hypogammaglobulinaemia and CL three
times, before the symptoms disappeared. Leishmaniasis is a
disease, which should be taken into consideration, when
refugees present with atypical clinical manifestations,
especially in immunosuppressed patients.
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