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Fel om workshop

B April 2006 deltog undertecknadeien
workshop anordnad av Likareséllska-
pets delegation for medicinsk etik om
livsuppehallande behandling. Motivet till
motet var delegationens uppfattning att
det var dags att se 6ver de riktlinjer som
formulerades i Likareséllskapet 1991.

Vid workshopen fanns stora skillnader
isynen palivsuppehallande behandling
av svart sjuka patienter. Slutsatsen nar vi
lamnade métet var att det inte fanns
konsensus for att omformulera riktlin-
jerna fran 1991. Det framférdes bl a att
man maste vara mycket forsiktig med att
for ofta omformulera sadana riktlinjer
utan att sékra sig bred forankring,.

Det &r ddrfor med stor férvaning vi nu
plotsligt upptécker att delegationen pa
basen avdenna workshop har formulerat
riktlinjer som inte har presenterats for
oss och som inte har tickning i diskussio-
nerna pa workshopen. Vi kianner oss lu-
rade och kan inte stélla oss bakom for-
muleringarna som ej har varit foremal
for diskussion med deltagarna pa motet.
Det ir delegationens medlemmars
ritt att formulera sina egna synpunkter,
men de kan inte hanvisa till att formule-
ringarna har stod i denna workshop.
Hans Naver
Overldkare
hans.naver@akademiska.se
Ingela Nygren
overldkare;
bada vid neurologen, Akademiska sjukhuset,
Uppsala

Vad kommer sen?

B Jagtrodde att debatten skulle ebba ut
efter nagra inldgg, men »tavlor pa ro-
kande lakare« torde vara den mest seg-
slitna schism som tidningen har haft.
Vad kommer vara kolleger om femtio
ar att fnysa at, nir de ser portritt av da-
gens professorer? Kommer de att yrka
for en ommalning av de civila klader
som alla - utan undantag - bar under
den vitarocken? (Finns det nagon med
ljusbla pyjamas, som jag inte vet om?)
Ar 2060 later inligget »Likarna vid
sekelskiftet var helt okunniga om da-
gens sjilvklara hygienregler, och deras
tavlor ar ett daligt foredéme for vara
yngre kolleger — méla om dem eller
stoppa undan dem i killaren!«
Och vad kommer dérefter?
Martin Hall
specialistldkare, Sodersjukhuset,
Stockholm
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Aluminiumallergi till f61jd
av vaccination bor ses som
ersiattningsbar likemedelsskada

B Under 1990-talet utfordes flera kli-
niska prévningar av ett nytt kikhoste-
vaccin (P) i Goteborgsomradet. Vaccinet
tillverkades i samarbete mellan North
American Vaccine Inc, USA, och Statens
Serum Institut, Danmark. Det gavs en-
samt eller i kombination med difteri-
och stelkrampsvacciner (DT) till 6ver
70 000 barnialdrarna tre manader till
tio ar. Vaccinerna var, liksom alla DT-
och DTP-vacciner, adsorberade till ett
aluminiumsalt (aluminium-
hydroxid) for att framkalla
ett battre antikroppssvar.
Studierna visade att vaccinet
var effektivt [1] och att flock-
immunitet uppkom [2].

Under prévningarna rap-
porterades, helt ovintat, en
hog frekvens av intensivt och
langvarigt kliande férhard-
nader subkutant pa injek-
tionsstillet, ofta forenade
med lokalt 6kad harvaxt, pig-
mentforandringar och eksem [3]. Totalt
har hittills 750 barn identifierats med
besvirande klada pa laret eller 6verar-
men i upp till tio ar. Kliande noduli har
beskrivits som en sillsynt lokalreaktion
efter injektion av aluminiuminnehal-
lande vacciner men har aldrig tidigare
rapporterats i Sverige.

503 barn med kliande noduli har
lapptestats vid hudkliniken vid Sahl-
grenska Universitetssjukhuset i Gote-
borg for att faststélla om de, i likhet med
tidigare publicerade fall, hade blivit sen-
sibiliserade mot aluminium. Positivt
test talande for kontaktallergi mot alu-
minium sags hos 383 barn (76 procent).

Fran 1999 har drygt 500 barn sokt er-
sittning fran Likemedelsférsidkringen,
som handlaggs av forsakringsbolaget
Zirich. De flesta hade vid ans6knings-
tillfallet haft kontinuerlig klada i tva till
fem ar. Nistan alla barn har fatt ersétt-
ning med ca 2 000-4 000 kr, i vissa fall
forst efter ett preliminért avslag, 6ver-
klagande och langvarig skriftvaxling.
Erséttningsbeloppet har minskat nar
antalet anmailda barn har 6kat.
Aluminiumsensibiliseringen innebar
att barnen reagerar med kliande eksem
vid hudkontakt med aluminiuminne-
hallande produkter, t ex deodoranter,
solskyddsmedel och smink. Framtida
vaccinationer med aluminiumadsorbe-

»Totalt har hit-
tills 750 barn
identifierats
med besvdrande
klada pa laret
eller 6verarmen
i upp till tio ar.«

rade vacciner ir relativt kontraindice-
rade, vilket kan riskera barnens skydd
mot difteri, tetanus och pertussis, efter-
som en pafyllnadsdos ges vid sex till tio
ars alder. Aven vacciner mot hepatit A
och B samt TBE innehaller aluminium.
Trots detta har Ziirich bedomt att kon-
taktallergi mot aluminium inte berétti-
gar till erséttning.

De konsulterade hudlidkarnas motive-
ringar dr antingen ostyrkta - »Progno-
sen for aluminiumallergi r
god; eventuell 6verkénslighet
som barn férefaller inte fort-
sdtta upp i vuxen alder« - el-
ler direkt felaktiga — »alumi-
niumallergi pavisas ofta en
passant i samband med rutin-
testning«, »aluminiumallergi
har ingen klinisk relevans«.
Likemedelsskadendmnden,
som dr instans for 6verkla-
ganden, har instdmt i Ziirichs
bedémning utan att anlita
egna, av forsiakringsbolaget oberoende
experter.

Initialt ldt Ziirich barnens drenden hal-
las 6ppnaifem ar sa att fordldrarna
kunde aterkomma med en férnyad er-
siattningsans6kan om barnen fortfa-
rande hade klada efter denna tid. Tids-
fristen sénktes senare till tre ar for att
till slut tas bort helt.

Nar forialdrarna till de barn som
fortfarande har klada nu anséker om
en ny provning far de emellertid kon-
sekvent avslag med besked att de kan
aterkomma pa nytt om barnen fortfa-
rande har klada nér de fyllt 18 ar. For-
dldrar som 6verklagat till Likemedels-
skadendmnden har fatt féljande nagot
svartolkade yttrande som svar: »... pa-
tienterna inte behéver befara att ga
miste om eventuell ratt till ersattning
bakéat i tiden pga att slutbedémning
skeriframtiden.«

Néamnden har helt foljt Ziirichs linje
och hanvisat till utlatanden av samma
hudspecialister som anlitats och arvode-
rats av Ziirich. Dessa har uppgett att
prognosen for kliande noduli dr god utan
att ange vilka vetenskapliga studier de
stoder sina uttalanden pa. Det finns oss
veterligt 6verhuvudtaget inga publice-
rade langtidsuppfoljningar av barn med
langvarigt kliande noduli relaterade till
aluminiuminnehallande vacciner.
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De danska vaccinerna som prévades i Go-
teborg anvinds inte langre i Sverige, men
dven de DTP-vacciner fran andra tillver-
kare som for narvarande anvinds vid alla
svenska barnavardcentraler kan ge upp-
hov till ssamma biverkningar, om dnibe-
tydligt mindre omfattning [4]. Nagra,
men inte alla, barn som fatt dessa vacci-
ner har viigrats erséttning fran Likeme-
delsforsékringen, bland annat med moti-
veringen att de inte ingatt i en studie (!).

Enligt var asikt bor aluminiumallergi be-
traktas som en ersattningsberattigande
biverkan, eftersom den paverkar bar-
nens framtida liv. Vidare bor alla barn
som fatt langvarig klada efter vaccina-
tion ersittas enligt samma regler, oav-
sett om de ingétt i en studie eller €j.
Arendena bor hallas 6ppna lika linge for
allabarn som har kvarstaende besvir
oavsett alder.

Eftersom Ziirich och Likemedelsska-
dendmnden hivdar att langvarigt klian-
de noduli och aluminiumallergi har god
prognos bor de redovisa vilka studier de
stoder dessa pastaenden pa. Slutligen
anser vi att Likemedelsskadenimnden
bor anlita egna experter, som inte arvo-
deras av forsiakringsbolaget Ziirich, som
juar partimalet.

Birger Trollfors

professor, dverldkare,

Drottning Silvias barn- och ungdomssjukhus,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset
(SU-Ostra), Goteborg
birger.trollfors@vgregion.se

Elisabet Bergfors

med dr, distriktsldkare,

Goteborgs universitet,

Sektionen for allmdnmedicin, Goéteborg
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Replik:

Ersattningsbesluten har tagits efter
bedémning av medicinsk expertis

B Professor Birger Trollfors och medici-
ne doktor Elisabet Bergfors har beskri-
vit sin syn pa Likemedelsforsdkringens
hantering av drendena. Har f6ljer en
kort beskrivning av vilken grund forsak-
ringen haft for sina bedémningar.

SSI, Statens Serum Institut i Dan-
mark, var da vaccinprogrammet genom
férdes inte medlem i Likemedelsfor-
sakringsforeningen. Detta ar ett villkor
for att forsdkringen ska tréda in. Like-
medelférsikringen gjorde ett undantag,
eftersom SBL, som vid den tiden hade
ensamritt pa distribution av vacciner i
Sverige, var medlem i foéreningen.

For att patienten ska fa ersdttning ska
skadan bedomas som allvarligare &n den
sjukdom man férséker bota eller undvi-
ka med likemedlet. Kikhosta kan leda
till allvarliga foljder. Darfér rekommen-
deras forildrar att vaccinera sina barn
mot kikhosta.

Lakemedelsforsiakringen ville se vil-
villigt pa dessa drenden eftersom det
handlade om barn, &ven om de biverk-
ningar barnen fatt maste betraktas som
lindriga i férhallande till de f6ljder som
kan uppsta av kikhosta. Vi bortsag inled-
ningsvis ocksa fran att skadeanmélan
ska vara gjord inom tre ar fran det att
patienten upptéckt skadan.

De biverkningar som drabbade barnen i
den sé kallade kikhostestudien pa vist-
kusten har i huvudsak bestatt av kliande
bulor pa vaccineringsstillet. Samma
vaccin anvandes dven i Stockholmsom-
radet, men da fick barnen det intramus-
kulart. Fran de vaccinationerna har La-
kemedelsforsakringen inte fatt nagra
anmailningar.

Fran vistkuststudien fick Lakeme-
delsfoérsikringen 6ver 550 anmaéalningar
som hanterades aren 2000-2002. Bar-
nens patientjournaler studerades, och
varje drende bedomdes individuellt. Det
var oftast en ersittning for sa kallad
»sveda och virk« som betalades ut.

Malsménnen upplystes om att Likeme-
delsforsikringen skulle géra en férnyad
provning i maj 2005 om patienterna fatt
mer omfattande besvir. De skulle i sa
fall Aterkomma till forsikringen. I nagra
fall, cirka tio, dar man inte méarkt att be-
sviren minskat, atog sig forsikringen
att aterkomma till patienternas mals-

mén 2005, vilket ocksa skedde.

De barn som dnda anser sig ha fortsat-
tabesvir har en mojlighet att bli bedom-
da da de blir 18 ar. Man gor da en invali-
ditetsbedomning och betalar ut ersétt-
ning efter gingse tabeller, om négon
grad av medicinsk invaliditet kan kon-
stateras.

De ersdttningar som betalas ut har alla
beslutats efter bedomningar av medi-
cinsk expertis inom omradet och de har
varierat efter besvir, men inte efter tid,
som Trollfors och Bergstrom uppger. I
de fall dar 4renden har provats i Like-
medelsskadendmnden har férsékringen
foljt nimndens rekommendationer.

Liakemedelsskadendmnden gor sin
bedémning pa allt det underlag som
finns tillgdngligt i skadeakten. Om
namnden inte tycker att det medicinska
underlaget ar tillrackligt, begir man in
komplettering. I nimnden ingar fyra
sakkunniga (likare) som ar tillsatta av
regeringen.

Niamnden har alltsa egen medicinsk
kompetens utéver de specialister som
Likemedelsforsidkringen redan anlitat.
Nédmnden kan dérutéver be om ytterli-
gare uttalande fran specialist, om till ex-
empel medicinskt sakkunniga i namn-
den har olika uppfattningar.

Eva Benson Lindholm

VD
Lakemedelsforsakringsféreningen,
Stockholm
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