MEDICINSK KOMMENTAR

God och

jamlik vard

for nyanlanda barn med CP

Under aren 2000-2018 kom nés- 7 Kristina hovet hos dessa utrikes fodda
tan 750 000 asylsokande till Sve- || Tedroff, ofta 6versteg det hos jamnariga
rige, varav en knapp tredjedel docent, barn fédda i Sverige med samma
var barn [1]. Fér invandrare till barnneu- sjukdomstillstand eller funk-

Sverige med ett beviljat uppe-
héllstillstand och folkbokfo-
ring géller samma ratt till sjuk-
vard och pa samma villkor som
svenska medborgare. For barn
galler att alla barn som vistas i
Sverige, oavsett om de ar asylso-
kande, pappersldsa, gomda eller
har uppehallstillstand, har sam-
ma ritt till sjukvard som andra
barn i samma sjukvardsregion [2].

Om uppehallstillstand inte kan ges pa
annan grund, till exempel flyktingstatus,
kan tillstand att stanna i Sverige beviljas
om det finns synnerligen 6mmande om-
standigheter (till exempel hilsotillstand).
Denna grund for uppehallstillstand, som
skulle tillampas restriktivt, innebar dnda
att en hogre andel dn den som motsvaras
av den férviantade sjukdomsspecifika pre-
valensen for barn och unga med kroniska
och svara funktionsnedsittningar kom
till Sverige under 2000-talet.

I och med inférandet av lagen om tillfalliga
begransningar av moéjligheten att fa uppe-
hallstillstand i Sverige (2016:752) minska-
de mojligheterna att beviljas uppehalls-
tillstand pa grund av synnerligen 6m-
mande omstindigheter, exempelvis svar
sjukdom. De svenska reglerna skulle nam-
ligen anpassas till en miniminiva, vilket
fick till f6ljd att rétten till uppehallstill-
stdnd pa denna grund begrinsades (prop
2015/16:174).

Det har funnits en betydande oro inom
barnsjukvird och habilitering under
framfor allt 2010-talet att inte récka till
och att inte kunna erbjuda vard och ha-
bilitering for dessa barn i tillricklig om-
fattning, inte minst da hjalp- och vardbe-
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o Under 2000-talet 6kade kraftigt andelen
utomlands fodda barn med cerebral pares
i Sverige.

e Utredning, utvardering och vard av dessa
barn ar likvardig den vard som svenskfod-
da barn med samma diagnos fatt.
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tionsnedsattning. Anledningen
var uppenbar: for ett nyanldnt
barn med svar sjukdom behovde
sjukvarden ofta snabbt »komma
ikapp« ar av tidigare forvantad/
utebliven utredning, behand-
ling, habilitering och i vissa fall
ocksi skolgang.

Lena Westbom och Gunnar
Higglund fran Skanes univer-
sitetssjukhus och Lunds universitet har
med utgangspunkt fran det nationella
kvalitetsregistret CPUP, Uppfoljningspro-
gram for personer med cerebral pares, ut-
varderat vard och habilitering av barn och
unga med cerebral pares (CP) fédda utom-
lands och presenterar data i en artikel i
Lakartidningen. Nastan alla (95 procent)
barn i Sverige med CP fédda efter ar 2000
foljs i CPUP och ses arligen pa habilite-
ringen pa besok specifikt avsedda att méta
och dokumentera bland annat aktuell ort-
opedisk behandling, motorisk funktion,
forekomst av smaérta och deltagande i ak-
tiviteter [3]. Under 2018 f6ljdes total 5336
personer i CPUP, varav 3 957 var barn 0-18
ar [3]. Incidensen CP hos barn fédda i Sve-
rige ar cirka 2,2/1 000 fodda, vilket motsva-
rar cirka 240 nya barn per ar [3].

Rapporten av Westbom och Hagglund vi-
sar att andelen utrikes fodda barn med
CP okade fran runt 10 per ar i bérjan av
2000-talet till 40-50 per ar under 2007-2012
och darefter 70-90 per ar fram till och med
2016.Det framkommer ocksa att de utrikes
fodda barnen i hogre grad hade en fin- och
grovmotoriskt svarare form av CP, dven
om samsjuklighet som epilepsi och syn-
nedsittning rapporterats i liknande grad.
Trots detta kan man mycket glidjande
visa att barn med CP f6dda i andra lander
i lika hog utstrickning som barn med CP
fodda i Sverige fatt en likvardig vard och
uppfoljning nar fokus lagts pa grov- och
finmotorisk funktion samt ortopediska
behandlingar. Dessa barn har i motsva-
rande omfattning f6ljts inom habilitering,
forsetts med ortoser och erhallit bland an-
nat spasticitetsminskande behandling i
form av botulinumtoxin A-injektioner. For
samsjuklighet i form av sprak- och kom-

Andelen utrikes fédda barn med cerebral
pares 6kade under 2000-talet, och det fanns
en oro inom barnsjukvarden att inte rdcka till
och kunna erbjuda tillracklig vard.

munikationsproblematik eller intellek-
tuell funktionsnedsattning ar inte infor-
mationen i CPUP-registret lika fullstan-
dig, och vi vet darfor inte om varden ar
likvardig ocksé i dessa avseenden. Men vi
vet fran annan forskning att de med lagst
grovmotorisk funktion i hogre grad har
bade intellektuell funktionsnedséttning
och kommunikationsnedsittning [4] och
kan darfor forutse ett 6kat behov av rela-
terade insatser.

Rapporten ger svensk barnsjukvard och ha-
bilitering ett valfortjant erkdnnande. Man
har inom ramen f6r sin ordinarie verk-
samhet traffat, utviarderat och behandlat
en stor grupp barn med en komplex livssi-
tuation och ofta svar motorisk funktions-
nedsittning. Bra gjort! O

@ Potentiella bindningar eller javsforhallanden: Inga
uppgivna.

e Kristina Tedroff och en av férfattarna, Gunnar
Hagglund, till den kommenterade artikeln har ett
pagaende samarbete dar man utfér en systematisk
dversikt av interventionen selektiv dorsal rizotomi.

Citera som: Ldkartidningen. 2019;116:FPT7
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