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13 juli 2008: Sommar i Kroatien. Linus far en skorpion i svart hennafdrg malad pa axeln. Tufft och coolt, tyckte nog alla! 29 september
2008: Tva manader senare. llsket och jobbigt eksem i skorpionform! Livslang allergi och eksem?

Hennatatuering kan bli livslangt problem

B Mangabarn och vuxna far
problem med eksem, kroniska
inflammationer och allergier,
till och med akuta sjukhus-
krivande reaktioner av hen-
natatueringar. Det 4r vanligt
att man skaffar sig hennatatu-
eringar utomlands pa som-
marsemestern. Utbudet av
»tatuerare« ar ofta stort, pri-
setrelativt1agt, och det kan
kénnas lite kul och tufft med
en semestertatuering.
Salagom kul sedan nidr man
far med sig ett kanske livs-
langt minne hemiform aven
allergi och ett eksem, eller ett
bestéende drr eller missfarg-
ning. Ibland kan reaktionen
vara fordrojd och alltsa ge sig
till kéinna forst langt efter att
tatueringen malats pa.

Det vanligaste kdnda &mnet
som orsakar alla dessareak-
tioner ar parafenylendiamin.
Ett stort problem ar att para-
fenylendiamin éven forekom-
mer i manga vanliga produk-
ter sdsom harfargningsmedel
och textilfiarger, varfor risken
for exponering och reaktio-
ner, ofta viarre vid andra ex-
poneringen dn vid forsta,
hemma ar stor.

Sensommaren 2008 triffade
jagLinus, 9 ar, pdA min mot-
tagning. Han kom fér under-
sokning aven annan orsak,
men det framkom att han
hade ettjobbigt, kliande ek-
sem pa ena axeln. Nir han ta-

gitavsig T-shirten sagjagett
magnifikt eksem med rod-
nad, torr och fértjockad hud i
form av en perfekt skorpion!
Hur har detta gatt till?

Jo, i juli samma sommari
Kroatien hade Linus fatt en
snygg skorpion malad pa sin
axel med svart hennafirg.
Han var foérstas stolt 6ver sin
tuffa skorpion, men bara
knappt en vecka senare svull-
nade axeln, och det borjade
kliaihuden och blasor upp-
stod. Allt eftersom skorpio-
nen bleknade bort uppenba-
rade sig en ny skorpion men
nuistillet r6d och kliande.

Jag behandlade eksemet med
grupp III-steroidkram och
mjukgorande kram. I dag,
nastan ett ar senare, ar huden
mjuk och fin, men kvar finns
en tydlig depigmentering,
ocksa den i skorpionform.
Vad som hinder om Linus
panytt kommerikontakt
med nagot avde &mnen som
ingickiden svarta hennata-
tueringen ar omojligt att veta,
men sjilvklart finns risken
for en allergisk reaktion och/
eller aktivering av eksemet.

Jag avrader fran hennatatue-
ringar och uppmanar alla la-
kare att aktivt varna for och
avrada framforallt fran svar-
tahennatatueringar.
Bildernaiartikeln ar pub-
licerade med Linus’ (som
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egentligen heter nagot annat)
och hans féréldrars tillstand.
Bilderna gar att ladda ner och
skriva ut pa Likartidningens
webbplats. Utskriften kan
varabra att ha som informa-
tion och underlag fér samtal

med barn, foraldrar och vux-
na.

Hans Holgert

barnlakare, Barnldakarna Taby C
docent, Karolinska institutet
hans.holgert@ki.se

Daglig praxis
en olaglig handling?

B Radiolog forevisade rontgen-
bilder - fick dagsbdter.

Kandidat ldste patientjour-
naler - stdngdes av fran ldkar-
programmet.

Hela kliniken fick samhdlls-
tjdnst - hade gdtt pa morgon-
mote.

Rubrikerna ar pahittade
men beskriver handlingar
som faktiskt kan vara olagli-
ga. Nedan redogor jag for hur
jag kommit fram till det.

Vid ett utbildningstillfélle
27 februari 2009 for AT-ldka-
re vid Norrlands universitets-
sjukhus i Umea drabbade ju-
ridiken och medicinen sam-
man. Denna gangilite mind-
re skala och helt utan mediers
inblandning.

Utbildningsdagen hade te-
mat »Patientens sikerhet —
vart ansvar, och tva inbjud-
naforelidsare, chefslakaren
Jan-Gunnar Sjodin och juris-
ten Ulrika Sandén samsades
om foreldsningstiden. De

Gallande praxis for arbetet pa
manga sjukhus verkar vara
olaglig, menar AT-ldkare
Jonatan Salzer.

skulle ga igenom HSAN, lex
Maria, Patientnamnden, av-
vikelserapportering, sekre-
tess och en del annat.
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»Det var framforallt
tre fragor kring vad
vi far och inte far
gora som gjorde
mig orolig.«

Efter ett tag insag vi dock
att de inte alls var 6verens om
hur det som stod ilagtexterna
skulle tolkas. Pa flera fragor
fick vi helt olika svar fran de
tva, och ju mer vi férsokte
pressa pa for att fa svar, desto
osakrare blev vi.

Det var framforallt tre fragor
kring vad vi far och inte far
gbra som gjorde mig orolig.
Vil hemma pa kammaren
stéllde jag (JS) tre fragor till
Socialstyrelsens juridiska
enhet (Dnr 51-2212/2009)
och fick svar fran Maria Ja-
cobsson (MJ). Fragor och
svar ir till viss del nagot for-
kortade.

JS: Far man som inskrivande
akutlikare ldsa vad som hint
med en patient under vard-
tillfallet i utbildningssyfte
trots att patientansvaret gatt
vidare till mottagande enhet?

MJ: Ut6ver behandlingssyfte
arjukvalitetssikring och
uppféljning tillatna... Dock
krévs det att kvalitetssék-
ringen ska vara systematisk
och fortlépande...vardgiva-
ren ska ha rutiner for hur
kvalitetssdkring avvarden
ska gatill... Att ta del av upp-
gifteriutbildningssyfte ar
didremot inte nagot tillatet
indamal enligt lagen (2 kap.
4 § patientdatalagen).

Svaret var alltsa nej. Hur ska
vinéagonsin kunna bli duktiga
kliniker om vi inte far f6lja
upp de patienter vi skrivitin
och kontrollera om vara dif-
ferentialdiagnoser stimde?

JS: Kan man séiga at kandida-
ter att »lisa in sig« pa patien-
terna som ligger inne pa av-
delningen inf6ér ronden?

MJ: Om kandidaterna deltari

varden av dessa patienter och
de behover ta del av uppgif-
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terna for sitt arbete at vardgi-
varen skulle en sadan inlés-
ning vara tillaten. Inldsning i
enbart utbildningssyfte ar
dock inte tillétet sdvida inte
patienten har givit sin till-
latelse (2 kap. 4 § patientda-
talagen).

Detta tolkar jag som ett nja.
Det hinger pa hur man defi-
nierar »deltar i varden.
Récker det med att gd med pa
ronden sa dr det inga problem
men kanske krivs det att man
skrivit en daganteckning for
att raknas som delaktig? El-
ler en epikris? Tagitihand?

JS: Ar vira morgonrapporter
och rontgenronder lagliga?

MJ: Morgonrapporterna och
rontgenronderna verkar ju
vara ett sitt for vardgivaren
attldgga upp arbetet pa. Om
det dr sa att den ndarvarande
personalen behdver uppgif-
terna for sitt arbete at vard-
givaren ir det tillatet i forhal-
lande till reglerna om inre se-
kretess (4 kap. 1 § patientda-
talagen).

Ett rungande nej, med andra
ord. De allra flesta narvaran-
de har inget som helst behov
av uppgifternakring de pa-
tienter som forevisas.

Alla tre scenarier forekom-
mer dagligen pa allakliniker
jaghittills jobbat pa och stu-
derat vid. Jag kan tdnka mig
att det finns fa sjukhus om
ens nagotilandet daringet av
ovanstéende intraffar. Det
verkar alltsé som att nu gél-
lande lagstiftning pa hilso-
och sjukvardens omrade inte
stammer 6verens med praxis
ute paklinikerna.

Jaglever inte efter regel-
etiska principer och ser garna
praktiska, pragmatiska 16s-
ningar, och hade det varit
innan det uppméirksammade
fallet vid Astrid Lindgrens
barnsjukhus sa hade jag inte
dgnat dessa fragor manga mi-
nuters tankeverksamhet.

Praxis och sunt férnuft
haller dock inte som forsvar i
ritten, och sd linge det finns
drivkrafter att anméla och

driva fallen (mgjlighet till
skadestand, upprattelse, me-
dial uppmarksamhet, karri-
ar) samt glapp mellan hur vi
gor och vad som star skrivet
verkar vi allaien rattslig gra-
zon med vara personer och
karridrer som insats.

Nir sjukvardens juridiska
drenden dessutom handlaggs
avvanliga domstolar utanin-
blandning av medicinskt sak-
kunniga 6kar risken patagligt
att nagot ska ga snett. Ska vi
fortsittandja oss med det el-
ler kréava atgiarder?

REPLIK:

Antingen skrivs lagarna om
eller sa laggs arbetet upp sa
att det inte strider mot lag-
stiftningen. Likaryrket ar ett
tillrackligt risk- och ansvars-
fyllt yrke som det ir, och jag
vill inte fortsétta utsiatta mig
for risken att behéva g med
jackan over huvudet inirit-
ten bara for att jag gor mitt
jobb.

Jonatan Salzer

AT-lakare, Norrlands
universitetssjukhus
jonatan.salzer@neuro.umu.se

Salzer har misstolkat svaren

m Patientdatalagen (PDL) ar
en tillginglighetsreform. La-
gen ska 6ka majligheterna till
att patientuppgifter finns till-
gangliga dir patienten beho-
vervard. Syftet ar att detta ska
Oka patientsikerheten samti-
digt som respekten for patien-
tens integritet uppratthalls.
Darfor dr det olyckligt att Jo-
natan Salzer har misstolkat
mina svar till honom. Hilso-
och sjukvarden gagnas inte av
att yrkesutovare blir radda for
att anvinda uppgifter pé ett
dndamalsenligt satt for att ge
patienten en sa god och séker
vard som majligt.

PDL tillater att en likare tar
del avdokumenterade uppgif-
ter om en patient om han eller
honbehover detisitt arbete
inom hilso- och sjukvarden.
Det ar till exempel tilldtet att
anvinda sig avuppgifter om
en patient for att fora patient-
journal, fér administration,
for att sakra kvaliteten, for
uppféljning och for tillsyn av
verksamheten. Lasning av pa-
tientjournaler som innefattas
ivardgivarens rutiner fér kva-
litetssdkring eller uppf6ljning
iar saledes férenligt med PDL.

Det dr naturligtvis ocksa
tillatet att anvénda patient-
uppgifterienrond om det be-
hovs for att erbjuda en god och
sdker vard. Varden maste
kunna arbetaiteam for att
tillgodogora sig sa mycket
samlad kompetens som
mojligt.

Enannan sak dr att vard-
givaren maste hanterabe-
horighetsfragorna sa att
kraven pa sparbarhet uppfylls.
Allasom arbetarivarden ska
haen individuell behorighet
for tillgdng till patientupp-
gifter. Om arbetet ibland
maste laggas upp pa ett sadant
séttatt flera anstillda anvén-
der patientjournalen samti-
digt kan sparbarheten tillgo-
doses pa annat sitt, till exem-
pel genom att antecknaipa-
tientjournalen vilka som
deltagitienrond.

Ndr det géller kandidaters
tillgang till patientuppgifter
maste man skilja pa renodlad
utbildningsverksamhet och
kandidaternas deltagande i
varden. PDL ar tillamplig pa
vardgivares behandling av
patientuppgifter i hilso- och
sjukvarden. Utbildningsverk-
samhet dr inte hilso- och
sjukvard. Darfor ar det inte
tillatet fér studenter att lasa
patientjournaler i utbild-
ningssyfte utan patientens
samtycke. Om en kandidat
som ett led i sin utbildning
deltarivarden av en patient,
exempelvis genom att delta i
enrond, maste han eller hon
forstas fa ta del av de uppgif-
ter som dr nodvandiga for det
arbetet.
Maria Jacobsson
jurist, hédlso- och sjukvards-
avdelningen, Socialstyrelsen
maria.jacobsson@
socialstyrelsen.se
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