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Kliande noduli efter Havrix-vaccination

Kan kvarstéende kliande
noduli vara en biverkan till
Havrix-vaccination?

Fragan galler en vasentli-

gen frisk kvinna i 50-arsal-

dern som vaccinerats med
Havrix-vaccin. Nagra veckor efter vacci-
nationen utvecklade patienten ett flertal
millimeterstora kndlar under huden och
klada kring injektionsstéllet pa vanster
dverarm. Besvaren har aterkommit vid
ett flertal tillfallen och varat nagra dagar.
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Havrix &r ett hepatit A-vaccin som
innehaller inaktiverat hepatit A-virus,
adsorberat till aluminiumhydroxid [1].
Utslag och klada ar kanda hudbiverk-
ningar, enligt tillverkaren, som dock
inte anger under vilken tid efter en vac-
cination som de kan uppsta[1]. | den
svenska biverkningsdatabasen finns
tolv fall av klada och sju fall av noduli
rapporterade for hepatit A-vaccin [2].
De flesta rapporternaavser reaktioner i
samband med vaccination. | fem fall
upptradde kvarstaende, kliande noduli
mellan tre veckor och sex manader
efter vaccination.

Hos 645 av 76 000 barn sags kvarsta-
ende, kliande noduli i omradet dar olika
aluminiuminnehallande vacciner gi-
vits. Tiden mellan vaccination och sym-
tomdebut varierade fran tva veckor upp
till fem &r, med en mediantid pé tre méa-
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nader. 75 procent hade fortfarande
symtom efter ett halvt till nio ar.
Overkénslighet mot aluminium,
métt som ett positivt epikutantest,
s&gsi 77 procent av fallen men bara
hos 8 procent av deras asymtomatis-
ka syskon [3].

I enannan studie rapporterades
tio fall av kvarstéende, kliande no-
duli sex manader efter vaccination
av 25000 tiodringar med alumini-
uminnehallande vaccin. Nio av
barnen genomgick epikutantest, och
samtligavar negativa [4].

Hyposensibilisering med alumi-
niuminnehallande allergen-
beredningar har ocksa
rapporterats kunnage
kliande noduli. |
en observations-
studie noterades
kvarstaende no-
dulihos 13av 202
barn ett till tre ar efter genomgangen
hyposensibilisering. Noduli studerades
histologiskt hos sex av barnen med sar-
skilt langdragnaforandringar. Hos fem
av dessa sags aluminiumkristaller i
vavnaden, och fyra hade ocksa ett posi-
tivt epikutantest for aluminium [5].

Det har &ven publicerats ett flertal
fallrapporter om kvarstaende, kliande
noduli efter att aluminuminnehallande
vacciner eller allergenberedningar
givits [6-15]. I ett av fallen drojde det
atta ar tills symtom upptradde, i de
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