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fragorna om barns tillvixkurvor gir dnnu
snabbare. Jag bliddrar igenom en hel hog
varannan vecka pd BVC. De flesta barn
vixer skapligt, och har bara tillfilliga
hack i samband med att de slutar amma
eller ir sjuka. D4 och da dyker ett svarare
patientfall upp, jag diskuterar med kolle-
gor, det tar tid, jag dokumenterar.

Sé den 2 februari trycker DN min tim-
studie (“Sd mycket tid ligger likarna pa
nodvindig administration - jag riknade
timmarna”). Det kinns 6vermaga att
kalla min mini-unders6kning for studie,
men just sd gor DN, och litet grand ger
det forstds en aura av vetenskap till min
debattartikel.

Det som ir viktigt med min debattar-
tikel dr inte om jag eller ndgon annan lig-
ger just 30,7 procent av sin arbetstid pd
administration (det hade kunnat vara
20% eller 50 procent), utan innehallet
(se Bild som visar procentandelar av min
administration). Vi likare gor ett viktigt
jobb nir vi traffar patienter, men det job-
bet tar inte slut nir patienten kliver ut ur
undersokningsrummet. Om vi ska hailla
kvalitet 1 virden mdste vi f6lja upp vira
moten med patienterna, d v s adminis-
trera. Likare behover administrationstid,
men dirmed inte sagt att inte vr vardag
kan bli bittre. Ett vilfungerande
I'T-system vore en bra start!

FJonas Ludvigsson (ordforande)
PS. Vi ses pa barnveckan pa Sachsska!
“Om man bara skir bort likarnas administration sé skulle
de kunna triffa XX tusen patienter till!”
Radions P1 forser oss med samhillsdebatt dven denna
oktoberdag och jag lyssnar medan jag lagar mat till hun-
griga barn som snart ska ivdg pa trining. Jag blir alldeles
paff. Hur kan man ta bort all administration? Vad skulle
mina patienter siga(?) — dr min nista tanke. Forst tinker
jag ringa in till radion och siga att den hir proffs-tyckaren
har fel! Sedan slir det mig att vi kommer att hamna 1 ett
“tycker jag - tycker du”-lige och inte komma vidare. Hir

behovs fakta.
Sa borjar jag stegvis att registrera min administration pa Fonas Ludvigsson, ordforande,
jobbet. De flesta intyg dikterar jag pd tio minuter, och E-mail: jonasludvigsson@yahoo.com
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Redaktorens ruta

Sa var det dags for Barnveckan igen.
Aterigen ges tillfille att fi uppleva
ndgra dagar av intressanta foreldsnin-
gar, debatter, hogtidliga prisutdelnin-
gar och trevliga sociala arrangemang.
Allt detta 1 ett Stockholm som
forhoppningsvis inte kan halla viren
tillbaka lingre. Med lite tur har den
natt naturskéna Djurgirden och “Junibacken”, lagom till
middagen dir, onsdagskvillen den 22 april.

Den hir gingen har vi 1 samarbete med barnlikaren
Josef Milerad, valt att spegla de delar av skolhilsovarden
som flertalet barnlikare troligen inte méter 1 sitt arbete.
Urvalet av dmnen har dven haft till syfte att visa hur skol-
hilsovirden arbetar med skolans tva stora utmaningar,
sjunkande kunskapsnivder och en 6kande psykisk ohilsa
bland tonéringar.

Skolhilsovarden numera kallad “elevhilsans medicins-
ka insats” (EMI) dr landets storsta hilsocentral med ans-
var for 1,4 miljoner elever och ett brett hilsouppdrag.
Man skall arbeta hilsofrimjande for en hilsosam livsstil,
mot missbruk samt erbjuda ett heltickande nationellt vac-
cinationsprogram. Genom dterkommande hilsokontroller
skall man folja man kroppslig tillvixt, fysisk och psykisk
utveckling och organfunktioner som syn och hérsel.

Lika viktigt dr det att skolhilsovdrden ska stétta och
bed6ma de elever, som av till f5ljd av olika svarigheter eller
funktionsbegriansningar har svart att nd kunskapsmalen.

For dem som vill ha en mer djupgiende och Gvergri-
pande presentation av dmnet finns tvd nyutgivna bocker
“Praktisk handbok for skollikare och skolskéterskor” och
“Evidensbaserad elevhilsa”.

Sist men inte minst fler listips samt en konstglimt frin
Géoteborg, dir konstniren Charlotte Gyllenhammar visar
sina verk under varen. En tidigt uppmérksammad installa-
tion 1 hennes produktion, var en upphingd upp-och-
nervind 120-arig ek Gver Drottninggatan, 1 Stockholm
1993. Nagra édr senare titulerade hon sig profes-
sor vid Konsthogskolan 1 Malmé. Tveka inte att tipsa
redaktionen om utstillningar, forestillningar och nyut-
komna bécker. Vi paminner ocksd om att Barnlikaren
vilkomnar barn som recensenter. Varfor inte lisa en bok
med era barn eller barnbarn, och sedan kontakta redak-
tionen med era dsikter?

Hoppas vi ses pd Barnveckan. Barnlikaren och Acta
Paediatrica finns forstds pd plats som vanligt, hjdrtligt
vilkomna att besoka vir monter!

Ha en fantastisk var!

Margareta Munkert Karnros

Giistredaktor 1 detta nummer: Josef Milerad

Josef Milerad ir barnlikare och docent i pediatrik med anknytning till institutionen fér barns och

kvinnors hilsa vid Karolinska institutet. Han 4r ocksd medlem 1 redaktionen for Acta Paediatrica,

vetenskaplig sekreterare 1 Svenska Skollikarféreningen och arbetar som skol6verlikare 1 Lidingt
stad. Vid arsskiftet blev Josef @ven medlem 1 Barnlidkarens redaktionsrad.
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Foto: Ina Agency

Elevhilsans mal visioner och organisation

Skolhilsovirden i Sverige har linga anor. Redan 1898 skulle enligt lag, skollikare finnas tillgingliga vid alla Liroverk.
Nagra ar senare kom lagen att dven omfatta folkskolan. Skollikarens huvuduppgift var frin borjan att identifiera
kroppslig ohilsa, men inriktningen pa forebyggande hilsovird fanns tidigt. Med tiden har den fatt allt storre betydelse.

I den nya nu gillande skollagen fran 2010 ersattes
benidmningen skolhilsovird med begreppet “elevhilsans
medicinska insats”. Tanken var att samordna skolans
pedagogiska, psykosociala och medicinska insatser till en
sammanhdllen elevhilsa

“Hilsobesoken” - grundliggande for elevernas
framtida hilsa

Elevhilsans medicinska insatser ir landets storsta hilso-
central och har ansvaret for c:a 1,4 miljoner elever. Dess
arbete regleras av flera lagar och foreskrifter. Skollagen
foreskriver att det skall finnas en elevhilsa, att den skall
arbeta hilsofrimjande, sjukdomsférebyggande och hjdlpa

4 Barnlikaren Nr.2[15
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eleverna att nd kunskapsmalen. Skollagen foreskriver
ocksa att varje elev skall erbjudas tre hilsobesdk 1 grunds-
kolan och ett 1 gymnasiet. Elevhilsans ansvarsforhal-
landen, patientsikerhet, dokumentationskrav och hur
uppdraget skall utforas styrs av hilso- och sjukvardslagen.
Elevhilsans vardgivare, oftast kommuner organiserar
arbetet och har till sin hjilp Socialstyrelsens och
Skolverkets gemensamma skrift Végledning for elevhélsan.

Syftet med hilsobesoken ir att ligga grund for en hil-
sosam livsstil, identifiera hilsoproblem som kan innebira
ett hinder for eleven samt att erbjuda vaccinationer
enligt det nationella vaccinationsprogrammet.
Hilsobesoket dr ocksd ett tillfille for skolskdterskan
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att skapa en fortroendefull relation med elev och vérd-
nadshavare.

Hilsobesoken omfattar kontroll av tillviixt, syn, horsel
och rygg. I hillsobesoken ingar dven hilsosamtal dir elev-
en kan samtala om sin hilsa och skolsituation med skol-
skoterskan.

Nir triffar eleverna skollikaren?

Idag kommer flertalet elever aldrig att triiffa en skollikare 1
och med att den allmidnna undersokningen 1 forskoleklass
inte lingre ingdr i rekommendationerna. Avvikelser vid
skolskoterskans hilsokontroller, oro hos forildrar eller
skolan varfor eleven inte nir kunskapsmélen, har svarighet-
er med regler och socialt samspel eller har misstinkt
somatisk sjukdom utgér vanliga anledningar till konsulta-
tion. Skollikarens uppgift dr att gora en bedomning av
elevens symptom eller svarigheter och remittera till ritt
instans hilso- och sjukvirden vid behov. Skollikaren ska
bitrida skolan med medicinska bedémningar av elever
olika skolsvarigheter.

Skollikarens arbete med enskilda elever handlar fortfar-
ande till stor del om fysiska kontroller av somatisk utveck-
ling, pubertet syn och hérsel och bedémning av kroppsli-
ga symptom som péverkar skolarbetet. Bedémningar av
psykisk ohilsa och misstinkt neuropsykiatrisk problema-
tik har successivt fatt allt stérre plats ndgot som avspeglar
sig 1 urvalet av dimnen 1 detta temanummer.

Elevhilsans utmaningar

Svenska skolan har 6verlag en vilfungerande elevhilsa
men det foreligger stora skillnader 6ver landet 1 vad man
erbjuder eleverna. Olikheter 1 skolors vaccinationspro-
gram och vaccinationstickning, skillnader 1 tillging till
skollikare, och hur man uppmirksammar och utreder
mldrningsproblem sisom dyslexi och neuropsykiatriska

BKN_115_2_textindd 5

funktionsnedsittningar, skillnader man férebygger psykisk
ohilsa och hjidlper redan drabbade elever samt skillnader
hur elevhilsan hilsoundersoker och vaccinerar nyinvand-
rade elever dr ndgra exempel pa bristen pa likvirdighet.
Ojiamlikheten forklaras (eller ursiiktas) ofta med socioeko-
nomiska skillnader mellan elever 1 olika skolor men hand-
lar lika ofta om administrativa och organisatoriska tillkor-
takommanden.

Sverige har en ling tradition av politiska, sociala och
medicinska satsningar med syftet att frimja ungas hilsa
och vilbefinnande. Mot bakgrund av vilkinda skolprob-
lem som sjunkande skolresultat och en 6kning av sjdlvrap-
porterad psykisk ohilsa dr det speciellt viktigt att elevhil-
san ges resurser och forutsittningar att hjilpa alla barn att
lyckas och ma bra 1 skolan.

Referenser

1. “Vagledning for elevhilsan® http:/fwww.socialstyrelsen.se/Lists/
Artikelkatalog/Attachments/19526/2014-10-2.pdf

2. “Evidensbaserad Elevhilsa” Studentlitteratur 2014 ISBN:
9789144089690 Red. Josef Milerad och Carl Lindgren

Fosef Milerad, docent, skoliverlikare, Lidingd stad,
Utbildningsforvaltningen (gistredaktor ¢ detta nummer,
se bild pa sid 3) E-mail: josef. milerad@lidingo.se

Ylva Wiindahl, skolskiterska F-9
skola, samordnande skolskiterska,
Lidingi stad

E-mail: ylva.wandahl@lidingo.se
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Skollikare - ett framtidsyrke med lang historia

I dag finns en medvetenhet kring att barns hilsa, dr en nodvindig forutsittning for en framgangsrik lirprocess.
Skolans elevhiilsa som organisationsform samlar medicinsk, psykologisk, sociologisk och specialpedagogisk kompe-
tens, dir skollikaren och skolskoterskan utgor det medicinska teamet. I undersokningar har det pavisats, att i de
skolor dir man lyft fram elevhilsans betydelse, har studieresultaten i manga fall forbittrats.

Foto: Medicinsk Bild, Solna

Nir de forsta skollikarna anstilldes 1 den svenska folk-
skolan pd 1890-talet motte de ofta barn som var bide
undernirda och hade allvarliga resttillstind av langvariga
infektionssjukdomar. Likarnas uppdrag lig 1 frontlinjen
for datidens pediatrik och hade en stark socialmedicinsk
prigel som innebar tydligt samhillsengagemang.
Skollikarens arbete har under alla ar oscillerat mellan att
4 ena sidan fora barnavirdscentralernas arbete vidare till
de dldre barnen och ungdomarna och 4 andra sidan att
agera som skolbarnens foretagshilsovard. Den ena upp-
giften utesluter givetvis inte den andra. Organisatoriskt
har skolhilsovarden alltid varit knuten till skolan som ett
primirkommunalt uppdrag, medan barnhilsovaden dr en
landstingskommunal uppgift. Historiskt sett har samman-
liggning av barn- och skolhilsovard foreslagits flera

6 Barnlikaren Nr.2/15
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gdnger, men man har varje ging landat i att skolhélsovirden
har bist forutsittningar i att arbeta integrerat 1 skolan

Hiilso- och studiefrimjande roll

I nuvarande skollag betonas den vilgrundade erfarenhe-
ten att barnens hilsa dr en nédvindig forutsittning for en
framgangsrik liroprocess. Skolans elevhilsa som organisa-
tionsform samlar medicinsk, psykologisk, sociologisk och
specialpedagogisk kompetens, dir skollikaren och skol-
skoterskan utgor det medicinska teamet. Socialstyrelsen
och Skolverket har gemensamt utfirdat vigledning och
kunskapsstod for arbetet inom elevhilsan.

Sambandet mellan inldrningsprocess och hilsa paverkar
synen pa elevhilsans roll, sirskilt 1 tider av sjunkande mit-
bara skolresultat. I skolor didr man lyft fram elevhilsans
betydelse har studieresultaten 1 ménga fall forbittrats.
Skolldkaren ska vara en garant for evidens och kvalitet 1
medicinska frigor och samverka inom elevhilsan.

Genom olika riktade screeninginsatser, systematiska
hilsosamtal och elevernas spontanbesok hos skolskoter-
skan samlas kunskaper om de enskilda barnens hilsa, men
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dven om hilsotillstindet hos hela skolbarnspopulationen.
Arbetet underlittas av skolhilsovirdens vilkinda tystnad-
splikt och autenticitet. Tack vare de regelbundna kontak-
terna med samtliga barn kan skolhélsovarden ha en viktig
hilsofraimjande och sjukdomsforebyggande roll och skapa
forutsittningar for att kunna moéta framtida behov och
forutsittningar for god hilsa hos barn och unga. Nya tren-
der, hot och mgjligheter uppdagas litt. I arbetet mot ojdm-
likhet 1 hilsa spelar skolhilsovarden en viktig roll.

Arbetsplats mitt i skolans vardag
De grundliggande dragen i arbetet for framtidens skol-
likare dr bestdende och kan sammanfattas med arbete 1
frontlinjen for barns och ungas hilsa. Precis som kolle-
gorna for 120 r sedan arbetar dagens och morgondagens
skollikare mitt 1 skolans vardag. Det handlar ocksd om
brett kunnande om hilsans bestimningsfaktorer, om till-
vixt, utveckling och om sjukdomar hos barn och ungdo-
mar. De breda perspektiven och forméga till samarbete,
inte minst med fordldrarna, dr viktiga 1 skollikarens
forhéllningssitt, liksom ett tydligt samhillsengagemang.
Skolskéterskan har manga sjilvstindiga arbetsuppgifter
som hon stimmer av med skollikaren, varvid kvalitet och
utvecklingsarbete frimjas. Skollikaren har ocksa en medi-
cinska radgivande funktion for rektorn i de enskilda skolorna.

Arbetet med att tidigt spira psykisk ohilsa och barn
som far illa samt hela neuropsykiatriska spektrum dr exem-
pel pd arbetsuppgifter som tycks f en allt storre betydelse
1 en framtid. Nir det giller barn med langvariga hilso-
problem och funktionsnedsittningar spelar skol-
hilsovirden en foérmedlande roll 1 kontakterna med
sjukvarden och 1 arbetet med att skapa forstielse och
forutsittningar for lyckosam integrering. Utveckling av
framtida infektionsepidemiologi kriver vaksamhet.

Att arbeta for barns och ungas hilsa har 1 alla tider varit
en angeligen och lockande arbetsuppgift. Behov,
forutsittningar och bestimningsfaktorer for hilsa mé
skifta, men skollikaren har en given plats dir 1 frontlinjen.

specialist @ pediatrik och
skolhdilsovdrd, docent i
Jolkhdlsovetenskap, skollikare i
Visterdas

E-mail: lars.cernerud@uasterds.se

Det svenska skolvaccinationsprogrammet

Inom ramen for skolhiilsovarden vaccineras barnen mot missling, passjuka, réda hund (MPR) i 6-8 ars dldern (dos
2), humant papillomvirus (HPV) for flickor i 11-12 arsildern och med pafyllnadsdos mot difteri, tetanus, kikhosta vid
14-16 ars élder. Detta sker fran dr 2016 barn fodda 2002 och senare. Dessutom ir skolhilsovirden skyldig att kom-
plettera med de vacciner som eleven tidigare skulle ha fitt i den svenska barnhiilsovarden om detta inte har genom-

forts, p g a t ex allergier, sjukdom eller boende i annat land.

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter om vaccination av barn
(SOSFS 2006:22) ska barn- och skolhilsovirden erbjuda
vaccination enligt det allmédnna vaccinationsprogrammet
till alla vardnadshavare. Regeringen fattar de formella
besluten om vilka vacciner som ska ingd 1 de nationella
vaccinationsprogrammen Elever som inte har vaccinerats
1 enlighet med vaccinationsprogrammet ska erbjudas
kompletterande vaccination 1 skolhilsovirden.

Aktuell epidemiologi och argument for vaccinering

Missling. Sma barn har storst risk att drabbas av kom-
plikationer (hjarninflammation 1/1000-1/10 000), senk-
omplikationen Subskleroserande Panencefalit (SSPE) och
dod. Misslingsviruset sprids enbart mellan ménniskor och

BKN_115_2_textindd 7

kan ddrmed utrotas. Sveriges bidrag till att utrota missling
dr 1 forsta hand att bibehélla en vaccinationstickning pd
over 95 procent, vaccinera i samband med utlandsresa och
kinna igen sjukdomen. Tvd doser misslingsvaccin krivs
for langvarig immunitet och ska ha getts till alla skolbarn.
Misslingsviruset sprids enbart mellan minniskor och kan
dirmed utrotas, vilket WHO har som definitivt mal. 1
Sverige anmildes 51 misslingsfall (23 barn 10 man-14 ér)
2013 varav majoriteten var ovaccinerade och smittade
utomlands eller via utlandssmittad person.

Vad Pdssjuka (parotit) ir meningoencefalit en relativt
vanlig komplikation med sequele 1 form av dévhet. Den
mest fruktade komplikationen dr orchit som kan leda till
infertilitet.

Barnléikaren Nr.2[15 7
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Foto: Clipart

Vid Rida hund (rubella) ir upp till 50 procent av fallen
subkliniska, vilket férsvarar den epidemiologiska kartlige-
ningen. Hos en gravid kvinna som smittas av 1 den forsta
trimestern ir risken for kongenitalt rubellasyndrom upp
till 90 procent de tio forsta veckorna. Invandrade flickor
som har fyllt 15 dr och dir inte vaccination kan bekriftas,
ska erbjudas MPR-vaccination 1 skolhilsovérden.

Pifyllnadsdos mot difteri, stelkramp och kikhosta gavs
tidigare endast vid ett tillfille (barn foédda 2001 och tidigare)
vid 10-drs dlder. For barn fodda frin 2002 ges en dos vid
“school-entry” 1 barnhilsovarden (tillsammans med polio)
och sedan dven fran 2016 vid “school-leave” 1 14-16-drsal-
dern. Anledningen dr framforallt att stirka skyddet mot
kikhosta och pd sa sitt minimera risken att syskon 1 spid
alder smittas. Under 2014 har det skett en markant 6kning
av antalet rapporterade fall av kikhosta 1 Sverige och dven tva
dodsfall hos friska ménadsgamla barn med hostande
familjemedlemmar. Immuniteten efter kikhostevaccination
ar 6-7 ar. Kikhosta hos tidigare vaccinerade barn saknar
typiska symptom men kan dnda vara smittsam.

Det férekommer att skolbarn har fitt en dos stelkramps-
vaccin 1 onédan i samband med sarskada, och det bor
ddrfor papekas att inga ytterligare stelkrampsvaccindoser
behéver ges till skolbarn som har féljt det ordinarie vacci-
nationsschemat.

Vaccin mot humant papillomvirus (HPV)

Sedan den 1 januari 2010 ingdr HPV-vaccin 1 skolvaccina-
tionsprogrammet och ges till flickor fédda 1999 eller

8 Barnlikaren Nr.2/15
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Poliovaccination. I Sverige har vi sedan 1957 anvint inaktiverat
poliovaccin (IPV), vilket sen 1986 ges vid 3, 5 och 12 mdnaders
dlder samt vid 5-6 ars dlder enligt vaccinationsprogrammet (Killa:
Folkhdlsomyndigheten)

Foto: Wikipedia

senare 1 drskurs 5 eller 6. Det vaccin som f6r ndrvarande dr
nationellt upphandlat skyddar ocksa mot HPV typ 6 och
11, vilka orsakar 90 procent av alla fallen av kondylom.
Vaccinering har hittills inneburit tre separata injektioner
under loppet av sex méinader men efter studier som pavi-
sat bra antikroppssvar med “ett-tvd-dos-schema” har
Socialstyrelsen dndrat foreskriften for flickor som vaccin-
eras1dldern 9-13 &r.

Skolhilsovardens utmaningar - hiilsoundersékningar
och vaccinering av invandrade barn

Vardgivare som uppticker att barnet tillhor en riskgrupp
ansvarar for att erbjuda hilsoundersokning och vaccina-
tion. Det kan innebira kontroll av bland annat HIV- och
hepatit B-serologi och 1 forekommande fall vaccination
mot hepatit B och tuberkulos. For att fi informationen
om vilka vacciner barnen har erbjudits 1 sitt tidigare
hemland finns WHO:s databas med alla linders vaccina-
tionsprogram (WHO 2013). Invandrarbarn som saknar
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vaccinationsdokumentation och BCG-irr ska bedomas
av en likare. Tvd doser MPR-vaccin bér ges om vaccina-
tionsdokumentation saknas eller om immuniteten ér osiker.
Hepatit B-vaccin ska ges till de icke-immuna barn som
skulle ha fatt det inom ramen fér barnvaccinationspro-
grammet, sisom ir fallet 1 flera landsting men inte alla.
HPV-vaccin ska erbjudas flickor 1 aktuell arskurs eller de
som dr dldre och skulle ha fatt det tidigare. Kompletterande
vaccination mot pneumokocker och Hemophilus influen-

zae (Hib) behover dock inte erbjudas till skolbarn.

Vacciner som kan tinkas ges under skoltiden i
framtiden

Socialstyrelsen har reckommenderat att hepatit B infors i det
allmidnna barnvaccinationsprogrammet, men regeringen
har dnnu inte fattat beslut om detta. Flera separata lands-
ting har dock redan infort hepatit B-vaccin 1 sitt vacci-
nationsprogram. Nir detta skrivs finns det inte nagra kinda
planer pd att infora ytterligare vacciner 1 det allmédnna vacci-
nationsprogrammet under skoltiden. Det finns dock flera
studier som talar for att HPV-vaccinet dven ska ges till unga
pojkar for att ytterligare minska cancerrisken 1 hela
befolkningen, och méjligen kommer detta att vara nista
utvidgning av vaccinationsprogrammet for skolbarnen.
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Svenska skolbarns hialsa 1 ett internationellt

perspektiv

Svenska barn och ungdomar har generellt en god fysisk hiilsa som ett resultat av socioekonomisk vilfird, god sjukvard
och hilsopreventivt arbete. Under de senaste 25 aren har t ex dodligheten i aldrarna 1-15 ar halverats.

Den 6kning som noterades bade vad giller minskad dod-
lighet och bittre allmin hilsa for barn och ungdomar
under forsta delen av 1800-talet, var inte bara en effekt av
freden, inférande av smittkoppsvaccinationen och ett bit-
tre ndringsintag. Den sammanfaller ocksd med inrittandet
av den allminna folkskolan 1842. Upplevelsen av den
psykiska hilsan och tillfredsstillelsen med livet visar emel-
lertid inte samma goda trend.

Huvudviirk, led/muskelviirk, magont och yrsel

Nir svenska ungdomar 1 olika undersékningar anger upp-
levelsen av sin hilsa har den psykiska och psykosomatiska
hilsan forsimras sivil over tid och vartefter de blir ildre.
I undersokningen Skolbarns Hilsovanor som sedan 1986
genomfors vart fjarde dr och omfattar barn 1 ldersgrup-
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perna 11, 13 och 15 dr, rapporterar de sjilva successivt
allt mer ohilsoproblem, 1 huvudsak 1 form av huvudvirk,
led/muskelvirk, magont och yrsel. Symtomen dr savil
oroande som pligsamma bdde f6r ungdomarna sjilva och
for deras omgivning, och inte sillan leder det till remitter-
ing till den somatiska varden foér undersékning och
bedémning,.

I den senaste rapporten frin 2013/14, forefaller den
negativa trenden 6ka ytterligare vad giller psykiska besvir,
som somnsvarigheter, nedstimdhet och nervositet 1 de tvd
ildre kohorterna (1). Tyvirr har sjukvirden begrinsade
resurser att pd ett avgorande sitt dndra pa de faktorer som
leder till den ohilsa som beskrivs. De kompetenser barn
behover for att uppleva god hilsa, dr 1 forsta hand
beroende av familjens materiella resurser, utbildning,
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relationer och socialt samspel inom familjen samt inte
minst trivsel och framgang 1 skolan.

Barnen i Holland mar bist

I den senaste internationella sammanstillningen av
Skolbarns Hilsovanor (HBSC) rapporteras bland mycket
andra dataupplevd tillfredsstillelse med livet (2). Rapporten
definierar detta som: “Life satisfaction, an evaluation of an
individual’s quality of life, is an important aspect of well-
being that is closely linked to subjective health”. Av de 1 stu-
dien ingiende 39 linderna skattar svenska 11-dringar sig pa
sjunde plats for att vid 13 drs dlder halkat ner till plats elva
ochvid 15 drs alder ligga pa tjugosjunde plats. Motsvarande
placeringar for finska barn &r platserna 8, 4 och 3. Bist
verkar barnen mé 1 Holland med placeringarna 2,1 och 11
motsvarande dldrar. Vad dr forklaringen till att hollindska
och finska femtondringar skattar sin hilsa s& bra och
behaller den under ungdomsaren? Som en tinkbar forklar-
ing kan det vara intressant att jaimfora data foér femtondrin-
garna 1 HBSC med data frin den senaste undersokningen
av Program for International Student Assessment (PISA
2009). I den deltar femtondringar fran sextiofem linder och
undersokningen miter kunskaper inom omridena
lisforstaelse, matematik och naturvetenskap. Av de 34
linderna inom OECD beldgger finska femtondringar belig-
ger platserna 3, 6 och 2 inom dessa omraden, hollindska
10, 4, 8 och svenska femtonaringar 27, 28 och 27.

Skolans miljé och formedling av liroplanen avgorande

Den totala summan for svenska elever ligger dessutom
under genomsnittet for eleverna inom OECD. Det verkar
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alltsd finnas dtminstone ett associativt sam-
band mellan upplevelse av livskvalitet och
goda skolresultat. Antingen presterar man
bittre for att man mar bra, eller mér man bra
till £5ljd av att man har det bra och tillignar
sig kunskap 1 skolan.

Resultaten frin de bada unders6kningar-
na dr dven samstimmiga med en under-
sokning frin Finland som anger att skol-
miljén var den absolut viktigaste faktorn for
en subjektiv god hilsa for elever 1 drskurs 8
och 9 (3). Forvdnansvirt var att i denna
undersokning visade sig social bakgrund
och familjerelationer ha mindre in hilften s&
stor betydelse for vilbefinnande. Bade
skolans miljé och hur innehéllet i liroplanen
formedlades ansdgs ha en avgorande bety-
delse for en god hilsa. Sverige avsitter idag
6,4 procent av BNP till utbildning, vilket dr

hogre dn genomsnittet for OECD-linderna. Effekten av
denna investering forefaller dock hittills inte ha gett det
onskade resultatet. Regeringens satsning Plan for riktade
insatser inom omrddet psykisk ohdlsa (PRIO) som ska
pégd till och med 2016 ér emellertid ett vilkommet initia-
tiv for att forbittra situationen.
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Socialt utsatta elevers hilsa och skolging

Folkhilsomyndigheten rapporterade nyligen att andelen elever som har god sjilvskattad hilsa och trivs i skolan ir
mycket hog. Stress som ir kopplad till skolarbetet har dock 6kat. Andelen tonérsflickor som uppger att de har regel-
bundna psykiska och somatiska besvir dr hogre in tidigare. Det krivs fortsatt analys av orsakerna till detta. En faktor
som lyfts fram ir de allt hogre kraven pa unga att utbilda sig for att kunna etablera sig pa arbetsmarknaden. Situationen
ar sirskilt svar for de elever som av olika skiil inte paborjar eller avslutar gymnasiet, en grupp som blivit storre under

2000-talet (1).

“Lus-Mia” ¢ Astrid Lindgens filmer om “Madicken”, i en tid dé skyddsnditet for socialt utsatta
barn var néstintill obefintligt, jamfort med idag. I filmen framstills Mia som en sorgsen brdk-
stake. Dagens “Elevhdlsa” kan tidigt fanga upp tecken pd utsatthet. Stor skolfranvaro, forindrat

(BUP och socialtjinst) som samar-
betar med skolan.

Barns sociala utsatthet dr inte ndgot
vildefinierat begrepp. Det finns hell-
er inga sikra uppgifter om hur manga
barn och unga som lever 1 en utsatt
situation. Sviktande stod frin foril-
drar kan bero pa olika saker, t ex
missbruk, psykisk ohilsa, kognitiva
svarigheter, kriminalitet eller véld 1
familjen. Det kan dven handla om
asylsokande familjer med barn och
unga som kommer till Sverige utan
sina fordldrar. En viktig grupp att
uppmirksamma dr ocksd barn och
elever med olika funktionsned-
sittningar och kroniska tillstand
sdsom kriver insatser genom samver-

beteende, forsamrade skolresultat och kamratrelationer, irritabilitet, trotthet och nedstimdhet ér a1 mellan olika samhillsaktirer. 1

signaler som kriver nirmare analys.

Foto: SF arkiv

Sambandet mellan skolprestationer och psykisk hilsa
ir vil dokumenterat. Att gd ut skolan med godkinda
betyg leder pd gruppnivd till minskad ohilsa och
reducerar risken for kriminalitet och utanforskap (2).
Den enskilt viktigaste faktorn for framtida hilsa dr att
klara skolan (8). Barn som klarar skolan diligt idr dire-
mot en hogriskgrupp fér manga olika former av framti-
da psykosociala problem, oavsett familjens socioekono-

miska bakgrund (4).

Varningssignaler hos utsatta barn

Elevhilsan kan tidigt finga upp tecken pé utsatthet. Stor
skolfrinvaro, forindrat beteende, forsimrade skolresultat
och kamratrelationer, irritabilitet, trotthet och nedstimd-
het dr signaler som kriver ndrmare analys. Andra vuxna
eller jimndriga 1 barnets omgivning kan ocksd ibland
kinna oro, liksom andra véirdgivare och myndigheter
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manga familjer sammanfaller flera
olika riskfaktorer for utsatthet (5).

Sambhillsplacerade barn

Minst 3-4 procent av svenska barn har nigon gang under
barndomen varit placerade i fosterhems- eller institutions-
vird, d v s 1 genomsnitt ett barn 1 en normal skolklass
(6-8). Enligt tillgéinglig nationell statistik var under ar
2013 drygt 32 600 barn placerade utanfor hemmet av
socialtjinsten, de flesta enligt SoL. Under januari 2015
har Socialstyrelsen publicerat en handbok - Utreda barn
och unga (9) - med tillhérande utbildningsmaterial som
kompletterar Socialstyrelsens allmdnna rad om handligg-
ning av drenden som giller barn och unga (SOSFS
2014:6) och som ger vigledning till virdpersonal infor
beslut om orosanmilan och utredning.

Barn som placeras 1 fosterhem dr en hogriskgrupp for
somatisk ohilsa fore placeringen, under tiden i vard och 1
ung vuxen alder (10-16). I en rad svenska registeranalyser
var skolmisslyckande den enda starka riskfaktorn for fram-
tida negativa utfall bland barn som vixt upp 1 fosterhem,
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oavsett vad forskarna granskade. Omvint var frinvaron av
skolmisslyckande den enda faktorn som predicerade goda
utfall 1 ung vuxen dlder, oavsett hur dessa definierades
(21-22). Bade for negativa och gynnsamma utfall var sam-
banden med forildrars missbruk och psykiska ohilsa
svagt, efter kontroll for om barnet hade misslyckats 1
skolan eller ¢j. En rimlig bedomning dr dérfor att skolmiss-
lyckanden dr en viktig bestimningsfaktor for dessa barns
utveckling.

Genomforbara forbittringar - elevhilsa och skola
Ritten till utbildning dr ocksé enligt skollagen (2010:800)
ritt till en likvirdig utbildning oavsett social bakgrund.
Genom att satsa pd forindringar som skolan sjilv kan
péverka finns mojligheter att kompensera for andra fak-
torer som ligger utanfor skolans rickvidd, t ex en mer
utsatt familjesituation eller ett samhille dir ménga familjer
kan kiinna ett utanforskap (23).

En internationell kunskapsoversikt och flera interven-
tionsstudier har visat att det dr mdojligt att paverka foster-
barns skolprestationer med interventioner (26-28). Det
viktigaste verkar vara att motverka tidiga skolmisslyckanden.

Elevhilsan har en unik méjlighet att finga upp elever 1
behov av stod och de elever som dnnu inte nétt kun-
skapsmadlen 1 samband med planerade hilsobesdk eller 1

samband med tvirfackligt arbete och analys 1 elevhilso-
team, 1 samverkan med skolans pedagogiska personal. Den
medicinska elevhilsan (skolhilsovirden) kan bidra med
underlag infor socialtjinstens utredning infér beslut om
placering och verka for att barn 1 fosterhem fir tillgang till
samma goda hilsoomhindertagande som andra barn via
elevhilsan och att bidra 1 elevens motivationsarbete.
Fortrogenhet med sociala och miljémissiga férhallanden
som paverkar barns hilsa torde ingd 1 elevhilsans och de
flesta skollidkares “verktygsldda”.

(Fullstiindig referenslista kan erhdllas fran forfattaren,
stefan.kling@ malmo.se)

Stefan Kling, skoloverlikare,

Malmi stad, verksamhetschef
for medicinsk elevhélsa inom

grundskolan

E-maal: stefan.kling@malmo.se

Svag teoretisk begavning

- vanligt och forbisett

Svag teoretisk begavning tillh6r den vida normalvariationen och innebir i sig inte nigon pataglig funktionspaverkan
i det dagliga livet, forutom i dagens skola som har en generell kravformulering. Svirigheterna lyfts sillan fram i skol-
debatten. Just svag begavning, d v s att elever har olika forutsittningar for teoretiskt tinkande, ir uppenbarligen ett

kiinsligt imne.

Med svag teoretisk begdvning avses att den generella
begdvningen ligger 1 IQ-intervallen mellan ca 70 och 85,
motsvarande omridet mellan -2 och -1 SD riknat frin 1Q
medelvirdet 100. I engelsk litteratur dr motsvarande term
“borderline intellectual functioning” (BIF). Elever med
svag begdvning hor pedagogiskt till grundskolans mal-
grupp. Termen svag begavning ir siledes skild frdn lindrig
utvecklingsstorning (lindrig intellektuell funktionsned-
sittning), som innebir att 1Q ir ligre dn ca 70 (1 DSM-5
anges grinsen till 7025). Statistiskt kan andelen 1 popula-
tionen som har en svag teoretisk formédga 1 IQ-intervallet
ca 70 till ca 85 beriknas till drygt 13 procent.

12 Barnlikaren Nr.2/15
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P& samma sitt som det dr vanligt att symtom 6verlappar
(Gillberg 2010) och att ett barn ofta har flera funktions-
nedsittningar; autism och utvecklingsstérning, ADHD
och Tourettes syndrom eller ADHD och dyslexi kan svag
begivning dven finns som adderande faktor vid autism, vid
ADHD eller vid dyslexi.

Kinsligt iamne som undviks i skoldebatten

Svag begdvning eller svag teoretisk begavning ir egentli-
gen inte en funktionsnedsittning sisom t ex autism,
utvecklingsstorning (intellektuell funktionsnedsittning)
eller ADHD, dir det i definitionen ingir ett kriterium som
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Skolans okade krav pa sdvil teoretisk som pa exekutiv funktion
medfor att den relativt stora gruppen av elever med svag begdvning
far stora problem att klara kunskapskraven och att fé godkinda
betyg i teoretiska dmnen.

Foto: Clipart

anger att det ocksd ska foreligga en nedsatt funktion 1
vardagen. Svag teoretisk begavning tillh6r den vida nor-
malvariationen och innebir 1 sig inte nagon pataglig funk-
tionspaverkan 1 det dagliga livet, férutom 1 dagens skola
som har en generell kravformulering. Svarigheterna lyfts
sdllan fram 1 skoldebatten, just svag begivning, att elever
har olika forutsittningar for teoretiskt tinkande forefaller
vara ett kinsligt dmne.

Olika typer av svdrigheter virderas olika 1 vrt samhille
och stark kognitiv funktion skattas hogt. Inte bara skolans
krav pd god teoretisk forméiga utan ocksd samhillets och
arbetslivets kognitiva krav - 1 form av snabb informations-
bearbetning och informationssékning — 6kar.

Det dr uppenbart att barn och ungdomar med svag
begivning fir betydande svérigheter att klara de mal som
skolan 1 dag stillt upp.

For elever med lindrig utvecklingsstérning, som 1Q-
missigt grinsar mot svag begavning, finns en rittighet att
fa sdrskilt anpassad pedagogik och undervisning inom
grundsirskolan. For elever med andra former av inlirn-
ingssvérigheter, men med behov av grundskolans peda-
gogik fanns tidigare s k lisklasser och andra typer av
mindre undervisningsgrupper och pd hogstadiet kunde
elever vilja mellan allmin eller sdrskild kurs, innebdrande
olika teoretisk svarighetsgrad.
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Hagre krav pa sjilvstindigt arbete bland elever
forsvarar

I den nya liroplanen for grundskolan (2011) anvinds
begreppet “kunskapskraven”, som anger kunskapsnivin
for godtagbara kunskaper 1 arskurs 3, 6 och 9, och for de
olika betygsstegen. De nya kunskapskraven stiller 1 dag
hogre krav ocksd pd elevers exekutiva formédgor, d v s pa
formagor som att kunna planera, organisera, reflektera,
prioritera och pd att kunna arbeta sjilvstindigt.

Elever med svag teoretisk begavning har 1 6kad utstrick-
ning dven svirigheter med exekutiva funktioner. I studier
har ett linjért samband visats mellan IQ och exekutiv funk-
tion, till exempel mellan lindrig utvecklingsstorning (lindrig
intellektuell funktionsnedsittning) och ADHD; den funk-
tionsnedsittning som alldeles sirskilt utmirks av brister 1
de kognitiva, exekutiva formdgorna (Simonoff et al. 2007).

Skolans okade krav pa savil teoretisk som péd exekutiv
funktion medfor att den relativt stora gruppen av elever
med svag begdvning fir stora problem att klara kunskaps-
kraven och att fa godkinda betyg 1 teoretiska dmnen. En
ytterligare forsvarande faktor for dessa elever dr att ocksa
de praktiska skolimnena med den nya liroplanen inne-
héller mer av ocksd teoretiska redogorelser.

For att kunna erbjuda ritt hyilp till elever med inldrnings-
svérigheter och for att fi en helhetsbedémning av elever med
ocksd andra problem med koncentration/uthallighet, med
impulsivitet eller med andra beteendemissiga svérigheter
behovs en kartldggning av olika funktioner. En viktig del édr
da psykologens kognitiva test. Vid en sddan testning kan t ex
en svag teoretisk begavning pavisas. Psykologens utredning
- och samarbete med skolans pedagog och skollikare - kan
vara avgorande for att rétt hjdlp ges till eleven, t ex extra st6d
1 teoretiska dmnen och att kravnivin anpassas.

En kravnivd 1 skolan som stindigt Sverstiger barnets
formaga medfor en uppenbar risk for misslyckanden, ned-
satt sjdlvkinsla och sjilvbild, skolfranvaro och en pataglig
risk for psykisk ohilsa. Liroplanen behdver ta hinsyn till
denna elevgrupp som behéver fi anpassade teoretiska
krav. Det dr ocksd av storsta vikt att hitta omriden som
dessa elever kan lyckas pa.
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Neuropsykiatriska diagnoser

- konsensus och kontroverser

Fragan om det krivs en diagnos for att en elev ska kunna fa stod i skolarbetet eller pa annat siitt i skolan diskuteras
inom dagens pedagogik. Nir ordet diagnos anvinds i skolan syftas nistan alltid pa diagnoserna ADHD, dyslexi,
autism och nirliggande funktionsnedsittningar. I de fall svarigheterna stimmer med en specifik diagnos, ir diagno-

sens syfte att ytterligare tydligora problematiken.

Foto: Clipart

Ordet diagnos (grek) betyder “genom kunskap”.
Diagnostik bedrivs inom alla medicinska specialiteter och
mnebir att tolka en patients symtom och underséknings-
fynd och sammanfatta patientens tillstind i form av en
diagnos - om den inhimtade informationen stimmer med
en sidan. En diagnosterm kan vara funktionsbeskrivande,
som t ex ADHD. I den internationella diagnosmanualen
DSM (Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders), nu DSM-5 (amerikansk version 2013, svensk
oversittning kommer 2015) definieras under rubrik
“Neurodevelopmental Disorders” bl a utvecklingsstorn-
ing, som 1 nya DSM-5 kommer att bendmnas intellektuell
funktionsnedsittning, sprakstérningar, autism och
ADHD.

En annan dimension av diagnosbegreppet utgérs av de
medicinska/orsaksbeskrivande diagnoserna. For en del
barn kan vi efter en utredning faststilla inte bara den funk-
tionsbeskrivande utan ocksd den orsaksbeskrivande
diagnosen t ex lindrig utvecklingsstérning och neurofibro-
matos typ 1, autism och Fragilt-X syndrom eller ADHD
och 22q11 deletionssyndrom.

Nir ordet diagnos anvinds 1 skolan syftas nistan alltid
pd diagnoserna ADHD, dyslexi, autism och nirliggande
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funktionsnedsittningar, och sillan avses diagnoser som
astma, diabetes och glutenintolerans.

Genomging av barnets olika funktionsomraden
nodvindig

Det diskuteras 1 olika pedagogiska sammanhang huruvida
det krivs en diagnos for att en elev ska kunna fi stod 1
skolarbetet eller pd annat sitt i skolan. P& Skolverkets hem-
sida anges att sdrskilt stod inte kriver diagnos och 1 skol-
lagen anges bland annat att “Rektorn ska se till att elevens
behov av sirskilt stod skyndsamt utreds”. Om en utred-
ning visar att en elev ir i behov av sirskilt stod, ska han
eller hon ges sidant stod” (Skollagen; 2010:800). Det
anges sledes att “elevens behov av sirskilt stod” ska utre-
das. Det star inte att elevens specifika svirigheter ska
utredas. I Lirarnas tidning skrevs 2012: Enligt skollagen
ska en diagnos inte behovas for att eleven ska fa stod. I en
enkit till lirare visades dock att var fjirde grundskolldrare
inte far ndgra extra resurser till elever 1 behov av sirskilt
stod om eleven inte har en diagnos.

Nir behovs en utredning for elever med inlirnings-
svarigheter eller andra skolrelaterade problem? Kan stod
ges utan utredning, utan diagnos? Om ett barn behéver
extra stod och anpassningar 1 pedagogiken behévs som
regel en genomgang av olika funktionsomrdden som sedan
kan resultera 1 en sammanfattande funktionsbeskrivning.
Psykologens bedémning av barnets olika kognitiva funk-
tioner kommer alltid att vara en central del. Om denna
utredning visar att svarigheterna stimmer med en vederta-
gen diagnos — ofta handlar det om flera funktionsned-
sdttningar, diagnoser eller funktionsproblem (Gillberg et al
2004) - borde det vara sjilvklart att ocksa ta upp detta. I
Socialstyrelsens dokument om ADHD (2014) skrivs: “En
utredning som klarligger diagnos kan vara motiverad om
koncentrationsproblem, hyperaktivitet och impulsivitet
skapar allvarliga problem som inte avhjilpts trots vidtagna
atgirder”. Motsvarande behov av utredning behover ocksa
barn som har stora svarigheter med det teoretiska tinkan-
det. I de fall en elev har svirigheter som kan beskrivas
sammanfattas med en diagnosterm, ir syftet att tydliggora
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problematiken, ge forstielse for tillkortakommanden och Referenser

kunna rikta det pedagogiska stodet och 1 vissa fall ge en 1. Gullberg C, Gillberg IC, Rasmussen P, Kadesji B, Soderstrom H,

mer specifik behandling. Rastam M, Johnson M, Rothenberger A, Niklasson L. Co-existing
disorders in ADHD - implications for diagnosis and interven-

Stilld diagnos kan innebiira littnad och bekriftelse tion. Eur Child Adolesc Psychiatry 2004;13 Suppl 1:180-92.

Som utredare behover vi vara lyhorda for forildrar och Review.

barns uppfattning om vad en diagnos innebir - det dis- 3. Stod till barn, ungdomar och vuxna med adhd - ett kunskapsstid.

kuteras ibland att en diagnos kan uppleva som “en stim- Socialstyrelsen, 2014.

pel”. Debatten 1 media beskriver inte sillan barn med
ADHD i negativa termer som “ADHD-barn”.

Elever med ADHD ir forstds 1 forsta hand barn och
ungdomar med individuella personligheter, flera styrkor,

och med sitt individuella uttryck av ADHD. For ménga
Elisabeth Fernell, barnneurolog/

upplevs diagnosen, att f ett namn pé svarigheterna, som
habiliteringslikare, professor ¢

en littnad, en bekriftelse. Det borde vara konsensus om
att barn har ritt att fi sina svarigheter kartlagda, bekriftade
och beskrivna och dirmed méjligheter att £ ritt hjilp. I de
fall svarigheterna stimmer med en specifik diagnos, ir
diagnosens syfte att ytterligare tydligora det behovet.

barn- och ungdomspsykiatre,
Gaoteborgs universitet,
Gullbergcentrum

E-mail: elisabeth.fernell@gne.gu.se

Allergi 1 skolan 1dag

Knappt vart tredje skolbarn har nagon allergirelaterad sjukdom som eksem, allergisnuva, astma eller matrelaterade
besvir och ungefir en elev av tio, har sa pass uttalade besvir att det paverkar deras dagliga liv. De med svérare sjuk-
dom har oftast fler allergirelaterade sjukdomar samtidigt. Forekomsten av eksem minskar under skolildern, astma
och matallergi hiller sig ganska konstant medan andelen med allergisnuva okar.

Majoriteten av barn med astma har en vilkon-
trollerad astma men ca 1/3 har somnsvarigheter
pé grund av sin astma; de kan ha svirt att delta 1
fysiska aktiviteter pd lika niva som 6vriga elever.
Detta paverkar livskvaliteten samt prestationsfor-
miéga 1 skolan. Barn med pilsdjursutlst astma,
och om de gir 1 en klass dir manga av mede-
leverna har pilsdjur, fir en paverkan pd sin lung-
funktion och med astmasymtom nir de borjar
skolan efter sommarlovet. Astma utléses ofta 1
samband med allergiska reaktioner mot mat eller
dryck. Alla elever med astma ska uppmuntras att
delta 1 fysiska aktiviteter. Astmasymtom 1 sam-
band med fysisk anstringning kan ses som ett
tecken pd underbehandling.

Eksem forvirras av svett och virme, men i viss
mién dven stress. Allergen 1 luften frin pollen och
pilsdjur kan forvirra eksemet hos vissa. Eksem
orsakas av en defekt 1 hudbarridren som gor att
huden torkar ut varfér hudbefuktande krimer
Foto: Wikipedia utgor en viktig del av behandlingen. De fysiska,

Pollen, vanlig orsak till allergiska reaktioner. Allergen i luften fran pollen och pils-
djur kan forviirra eksem hos vissa personer.
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psykologiska och sociala effekterna av eksem dr avsevirda
och undervirderas ofta. Hudklidan kan stéra koncentra-
tionen dagtid och forsvira nattsomn, vilket 1 sin tur
paverkar hur eleven sedan fungerar dagtid. Elever med
eksem kan 1solera sig socialt dd de skims for sin hud eller
blir retade for densamma.

Allergisk rinokonjunktivit och matallergi

Allergisnuva ger upphov till en avsevird trétthet men dven
somnsvarigheterpdgrundavnistippan. Somnsvarigheterna
péverkar 1 sin tur prestationer dagtid. Den mest intensiva
pollensisongen av bjorkpollen infaller under examens-
tider. Allergisnuva paverkar livskvaliteten mer dn man kan
tro. Gammaldags allergimediciner (antihistaminer) har
som bieffekt 6kad trotthet. Elever ska dirfor ha moderna
antihistaminpreparat.

Bland elever dr allergi mot tridnétter och jordnét vanli-
gast och for de flesta med denna allergiform &r den inte
“farlig”. Direfter foljer allergi mot mjolk och dgg. I Sverige
serveras mat 1 skolan. Detta stiller sdrskilda krav pa han-
tering, tillagning och servering av mat. Livsmedelsverket
har gitt ut med en stark rekommendation att tridnétter,
jordnét och sesamfron inte ska anvindas 1 svenska skolor.
Det finns ocksa krafter som verkar for att jord- och trid-
notter helt ska forbjudas 1 skolor. Detta kan skapa en obe-
fogad ridsla och risker med ett sddant férbud kan 6vervi-
ga fordelarna. Mat som inte har en distinkt lukt, firg eller
smak och som ingdr som ingrediens eller enskild matritt
dr inte mojliga att kinna igen och ir sirskilt farliga. Sidana
dr bl a mejeriprodukter, dgg och sideslag.

Skolan mdste kunna bistd vid behandling eller genom-
fora behandling av akuta allergiska reaktioner. For att detta
maste elever ha skriftliga egenvirdsplaner.

Minneslista for skolan och skolhilsovarden
e Barn med svérare allergirelaterad sjukdom ska vara
identifierade av skolan.

e Skolpersonal bor fi trining 1 akutbehandling
avseende astma och reaktion vid matallergi.

e Symtomlindrande mediciner och akutmediciner
mdste finnas tillgangligt 1 skolan.

¢ Elever med behandlingskrivande astma eller potenti-
ellt ivshotande matallergi ska ha en skriven behan-
dlingsplan frin behandlande likare.

» Kopia pé dessa ska finnas i skolan och skolan ska ha
kunskap om dess innehall.

* Elever med svir katt-, hund- eller histallergi méste
kunna vistas 1 skolans lokaler utan att forsimras 1 sin
allergi. Atgirder kan behova krivas for att minska
nivderna av luftburet pélsdjursallergen.

e Se till att skolan i samband med klassresa och
liknande ir férberedda och trinade vad giller omhin-
dertagandet vid astma och allergiska reaktioner.

Referenser

1. Muraro A, Clark A, Beyer K, Borrego LM, Borres M, Lodrup
Carlsen KC, Carrer P, Mazon A, Rance Tidskrift?

2. F, Valovirta E, Wickman M, Zanchetti M. The management of
the allergic child at school: Tidskrift?

3. EAACI/GA2LEN Task Force on the allergic child at school.
Allergy. 2010;65:681-9.

Magnus Wickman, dverlikare,
Sachsska- och ungdomssjukhuset,
Sodersjukhuset, professor vid
institutet for miljomedicin,
Karolinska institutet

E-mail: magnus.wickman@ki.se
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Elever med problematisk skolfranvaro

Sverige och andra linder har en utmaning med en 6kning av elever som inte ir i skolan eller skolkar fran lektioner.
Problematisk skolfranvaro innefattar bide giltig och ogiltig franvaro, strofranvaro och langvarig franvaro vilken kan
leda till problem for individen. Problematisk skolfranvaro ska betraktas som ett akut problem med risk for allvarliga
konsekvenser. Strofrinvaro ir en riskfaktor for langvarig franvaro och det gar inte att viinta med att agera eller pa att
andra ska agera forst.

Sverige och andra linder har en utmaning med ett 6kat
antal elever som inte ir 1 skolan alls eller skolkar frin lek-
tioner. Olika begrepp anvinds sisom hemmasittare,
ELOF, skolvigran. Problematisk skolfrinvaro innefattar
bide giltig och ogiltig franvaro, skolk, stréfranvaro och
lingvarig franvaro som kan leda till problem f6r individen.
Prevalensen varierar beroende péd typ av frinvaro frin
0.4-28 procent, men nir det giller franvaro dir skolk inte
dr inrdknat sd ligger den internationellt pd 1-2 procent.
Strofranvaro ér en riskfaktor for langvarig franvaro som
1 sin tur medfor risk for allvarliga konsekvenser for psykisk
och fysisk hilsa och psykosocial utveckling, t ex skolavhopp
och arbetsloshet. Vi vet att franvaro och kronisk virk
liksom psykisk ohilsa och frinvaro péverkar varandra

Enligt Peppe éir skolan ér ett onddigt pahatt som hon helst undviker. omsesidigt och gar i bada riktningarna. Problematisk
Fragan dir vad som kan giras for att motverka skolk fran skolan, dd

det pa sikt kan leda tll allvarliga konsekvenser for indvviden.
Foto: SF arkiv

skolfrdnvaro ska dirfor betraktas som ett akut problem
och det dr viktigt att vi lir oss att uppmirksamma vad som

Elevhilsans viktiga forebyggande roll. En del 1 att forebygga franvaro dr aktivt arbete mot mobbning som ir en av de
vanligaste bidragande orsakerna till skolfrdnvaro. Annat férebyggande arbete ér att uppticka tidiga tecken pa psykisk
ohilsa och att sprida kunskap om littare psykiska besvir till pedagoger, elever och forildrar. Oro och angestbesvir
forekommer hos ca 75 procent av alla elever med skolfrdnvaro och kunskap om dessa besvir ér viktig!!. En proaktiv
och kunskapsstark elevhilsa kan bidra till att forebygga livsstilsrelaterad ohilsa, sisom missbruk och sémnproblem
och som kan férebygga frinvaro. Minga elever med skolfrénvaro har en neuropsykiatrisk problematik, dir undervis-
ningen inte ar anpassad till funktionsnedsittningen. Anpassad undervisning och stdd ir alltsd bade forebyggande och
viktiga dtgirder nir frinvaroproblematik har utvecklats.

Atgiirder ska utg fran en systematisk kartliggning i det enskilda fallet. Det finns alltsi inte en modell eller metod for
att jobba med problematisk skolfranvaro. Generellt rapporteras vikten av att skapa goda relationer och att stirka elev-
ens sjdlvfortroende. Det kan dstadkommas genom att ha kunskapsfokus och att lyfta fram elevens resurser sa att eleven
far erfarenhet av att vara bra pd ndgot och att lyckas. Dessa elever har ofta hogt stillda krav pa sig sjdlva och ridsla for
att misslyckas. En annan nyckelfaktor dr samverkan med t ex socialtjanst och BUP. Skolfranvaro dr en kraftfull prob-
lematik som stélls mot en ofta férsvagad forildraresurs och det dr viktigt att stirka fordldrarna.

Uppfoljning. Skolinspektionen har sett att manga skolor brister 1 att folja upp atgirder. Utvirdering synliggor
framgangar och problem i tid. Den kan ocksa bidra till att elev och fordldrar kinner sig delaktiga och lyssnade pd, vilket

1 sin tur kan frimja psykisk hilsa. Slutligen kan uppféljning ge hopp. Och hopp behover elever, forildrar och skolp-

ersonal nir skolfrinvaro finns pé kartan.
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kan vara tecken péd problematisk frinvaro samt att ha kun-
skap om orsaker.

Problematisk skolfranvaro har sillan bara en forklaring
utan flera faktorer bidrar och paverkar varandra 6msesi-
digt. Vilka faktorer och hur de samverkar varierar frin
person till person. Ofta finns en utlisande faktor och
sedan vidmakthdlls frinvaron av andra faktorer. Det ir
avgorande att inte a priori bestimma sig for en orsak (och
didrmed 16sning) utan att systematiskt anvinda kirnfragor
fran samtliga kinda riskomraden: skola, individ, familj och

kompisar!.

Malin Grenlande, med dr, leg
psykolog/leg. Psykoterapeut,
Barn- och ungdomspsykiatriska
kliniken, Linkiping

E-mail: malin.gren.landell@

regionostergotland.se

Thttps://www.studentlitteratur.se/files/products/33757/Checklistor.pdf
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Perfluorerade imnen som bland annat finns 1 teflon och ftalater som ir

mjukgorande kemikalier i plast har rapporterats orsaka hormonstorande

effekter hos djur och minniskor.

Bor vi avrada forildrar fran att steka 1 teflonpannor och att

lata deras barn anviinda plastleksaker?

Ingvar Bergdahl, docent i yrkes- och miljomedicinsk
toxikologi, Umea universitet
—-Néigra mjukgorande ftalater
misstinks vara s skadliga, att
detenligtKemikalieinspektionen
ar forbjudet att silja leksaker
och Dbarnavéirdsartiklar som
innehdller dem. Sidant som
redan har silts reglerar inte
Kemikalieinspektionen.
JagtyckerBarnlikarféreningen
bor 6verviga att rekommendera
forildrar att inte ta fram gamla
mjuka plastleksaker till smd barn, eftersom dessa kan inne-
halla dmnen som forbjudits for att de misstinks vara skad-
liga. For nya leksaker ér det inte lika tydligt. Nya regler for
forsiljning har kommit de senaste dren men det dr inte
visat att de har fitt fullt genomslag och r tillrickligt skar-
pa. Det blir en fraga om hur f6rsiktig man bor vara nir det
finns osikerhet.

Nir det giller stekpannor siger Livsmedelsverket att det
inte finns ndgot som tyder pa att flagor som lossnar frin
teflonbelagda stekpannor och kokkirl vid matlagning
skulle innebira ndgra hilsorisker.

Lars Gelander, verksamhetschef, specialist i Barn- och
Ungdomsmedicin Barn- och Ungdomsverksamheterna,
Angereds Nirsjukhus
—Alltfler studier talar for att
expositionen for ftalater bor
minska bide vad giller vuxna
och barn.

For ritt minga ar sedan trif-
fade jag tva helt prepubertala
flickor 1 6-7 &rs dlder som utan
ndgra tecken pd pubertet hade
fitt en enstaka menstruation.
Den gemensamma faktorn var
att de bada regelbundet tuggat

BKN_115_2_textindd 19

pé likadana plastkulor som var populira di. Lyckades
tyvirr da aldrig fora 1 bevis att dessa kulor var orsaken. P4
direkt fraga skulle jag avrida.

Bengt Bjorkstén, barnlikare, professor, Karolinska
institutet
-En aktuell rapport 1 USA av
FDA, US Food and Drug
Administration. Man har inte
funnit att teflonflagor inte loss-
nar vid stekning. Teflon anvin-
ds sikra inom medicinen,
exempelvis 1 plast som kanyler
och katetrar.
Materialet anges att det dr
virmebestindigt upp till 250-
300°C och motstindskraftigt
mot kemiska angrepp. Vidare
sammanfattar Livsmedelsverket sammanfattar att teflon-
flagor inte lossnar frin materialet vid sidan matlagning.
Vid normal anvindning, till exempel stekning, dr tempera-
turen omkring 200°C.
Inte heller fann jag inte vid nigon undersckning for
risker 1 Web of Science.
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Monitortid och smabarn

“Vi dir fostrade till att inte ha ndgra professionella synpunkter som
inte dr vetenskapligt vederlagda. Det dr forstds precis sd det skall
vara men tbland mdste vi reagera dndd.”, menar barnlikaren
Hans Holgert

Foto: Clipart

Hittade Barnlikaren 6/2014 nir vi stidade undan julen
hemma 1 helgen! Liser pa Svar Direkt, vad ndgra barnlik-
are tycker om smdbarns skidrmtittande. De svarar forstas
klokt utifran olika perspektiv. Jag tycker dock att vi barn-
likare 1 allminhet ger uttryck for en vildig flathet 1 den hir
fragan. Hur mycket skirmtid och spelande idr egentligen édr
lagom, eller for mycket f6r barn?

Vi dr fostrade till att inte ha ndgra professionella syn-
punkter som inte dr vetenskapligt vederlagda. Det &r
forstds precis sd det skall vara men ibland mdste vi reagera
inda. Det kommer aldrig att finnas ndgon forskning inom
det hir omradet som visar pd sikra samband. For vem
skulle komma pd 1dén att planera en studie for att under

flera timmar dagligen, och under en hel uppvixt, utsitta
tvadringar for iPads och fyradringar for TV eller film. Eller
utsitta ett spidbarn, eller for den delen en sexdring som
fragar och pratar hela tiden, for en forilder som dgnar sin
uppmirksamhet it en smartphone och har 6ronen fulla av
in-ears varje gang den forsoker checka av vad som hinder.
Nej just det, ingen. Och ingen skulle heller f3 tillstand att
gora sddana experiment. Det kinns ju sjilvklart! Samtidigt
som allmidnna media ofta drar stora vixlar pd antydda
positiva effekter av t ex dataspelande sd hors vi nidstan
aldrig 1 debatten. Vi dr skyldiga barnen att reagera! Vi far
inte passa 1 den hir fragan.

Vad ir lagom da? Till att borja med sa gar det alldeles
utmirkt helt utan skdrmtid! Vanlig lek (och tristess)
fungerar fortfarande och ger barnen trining i allt det som
de maste ldra sig och trina som barn. Data och skidrmvana
gér snabbt att lira sig senare 1livet och kan pytsas in 1 bade
lek och nytta allt eftersom barnet blir dldre, men barndo-
men gir inte 1 repris.

Hans Holgert, barnlikare, docent,
Barnlikarna i Tiby centrum
E-mail: bltchans@hotmail.com

Replik

Oroande outsourcing av smabarns hjirnkapacitet

Att som Hans Holgert ifragasitta barns 6kande anvind-
ning av surfplatta, datorer och mobiltelefoner anses vara
lika reaktionirt, som nir man en ging i tiden ifrdgasatte
introduktionen av telegrafen, telefonen och radion. Men
han har faktiskt ritt.

Redan i vaggan eller bebisingen forses barn 1 USA med
en tv-monitor, som visar de populidra serierna Baby
Einstein och dylikt som dvd. Dessa program pdstds i
reklamen stimulera hjirnans utveckling. Det har dock
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visat sig att det kanske dr tvirtom och att talutvecklingen
till och med forsenas.

Barn, som tittat pd skiirm mer dn tre timmar per dag frin
ett till tre ars dlder har visat sig fi uppmirksamhetsprob-
lem och somnstorningar nir de kommit upp 1 skoldldern.

Barn har svart att skilja pd fiktion och verklighet. Det
kan inte vara nyttigt att ha sett 10 000-tals doda och mér-
dade pa skirm under barndomen. Sérskilt allvarligt dr det
om det myckna tv/dvd tittande gor att barnet leker mindre.
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Det ir just genom leken, sirskilt pojkars lekslagsmal som
barnen fir en kinsla av hur lingt man kan gi nir man
boxas eller brottas.

I USA har den amerikanska barnlikarakademien gatt ut
med kraftfulla rekommendationer om att barn under tva ar
inte skall titta pd skdrm 6verhuvudtaget. Barn 1 forskoleal-
dern bor inte titta pa skirm mer dn tvd timmar per dag och
di helst tillsammans med forildrarna. Det bor finnas
skdrmfria zoner 1 bostaden. Tv:n skall inte jimt std pasla-
gen 1 koket eller vardagsrummet.

Svenska barnlikarforeningen borde ocksd ga ut med
liknade rad. Jag instimmer med Hans att vi ger uttryck for
en flathet 1 den hir frigan. Statens mediardd ger helt
undermdlig information om effekterna av att barn idag
tillbringar en stor del av sin vakna tid framfor en skirm.

BKN_115_2_textindd 21

Referens
1. H Lagercrantz: Mycket tid framfor skirm splittrar barns liv.
Léikartidningen 110: 16-17, 2013

Hugo Lagercrantz, professor barn-
medicin, Karolinska Institutet

E-mail: hugo.lagercrantz@ka.se
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Redaktor: Goran Wennergren

KONST: Charlotte Gyllenhammar

Gateborgs konstmuseum 24 januari-3 maj 2015, Visningar: tors och son kl 14-14.30 29 jan-3 maj

Charlotte Gyllenhammar @ sin ateljé, Frihamnen, Stockholm.

Foto: Margareta Munkert Karnros

Charlotte Gyllenhammars (f 1963) konst berér med en
betvingande kraft. I konstnirens verk finns en vibrerande
spdnning som tangerar ett undergingsmotiv men ocksa
hirbérgerar fragor kring historia, makt, minnen och méj-
ligheter till analys och avgéranden. Med flera offentliga
verk har Gyllenhammar etablerat sig som en av Sveriges
mest tongivande skulptorer. Efter en tidig ingdng 1 méleriet
har hon alltmer navigerat i ett utvidgat filt av foto, film och
rumsliga installationer.

“B-head”, Grapatinerad brons,
(12 xX10 X 7 cm), SAK edition,
2008

Gyllenhammars barngestalter framstir ofta som Gvergivna
och exponerade for en omvirld de inte dr redo att hantera.
Det finns en kuslig laddning av underliggande fara i dessa
vardagliga och 6msinta skildringar av barnet. I Betraktarna
(2003) har barnen som konfronteras av flimrande nyhets-
bilder frin ett gisslandrama forsetts med en omsorgsfull
skyddsmundering av regnklider med atsnord luva.
Klddedrikten kan lisas som ett vilmenande omhinder-
tagande. Men samtidigt begrinsar det skenbara skyddet
barnets rorelseférmaga och utblick. Utstdllningen &r pro-
ducerad av Goéteborgs konstmuseum och tfoljs av en
katalog med rikt bildmaterial och texter av Johannes
Nordholm, psykolog och konstvetare, Annika Wik, fil dr

filmvetenskap och curator Anna Hyltze.

Gditeborgs konstmuseum

God insikt 1 barnallergologins mysterier

Allergi och astma hos barn
Sidor: 384

Forfattare: Gunilla Hedlin,
Giran Wennergren, Johan
Alm (red.)

Forlag: Studentlitteratur
ISBN 978-91-44-08457-2
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Allergier och astma ér de vanligaste kroniska sjukdomarna
hos barn. P4 en barnmottagning 1 6ppenvard handlar
minst 50 procent av beséken om allergologiska fragestill-
ningar. Det dr dirfor viktigt att det finns litt tillgdnglig och
aktuell kunskap tillhands. Barnallergisektionen inom
Barnlikarforeningen har sedan 1991 tagit fram en lirobok
med samma namn som denna. Den kom ut 1 tre mycket
uppskattade upplagor med 7 ars mellanrum senast 2005
och finansierades och distribuerades av AstraZeneca.
Bockerna fick en stor spridning i landet.

Nu har det gitt 9 dr och mycket har hint inom aller-
gologin, en uppdatering var helt nodvindig. Tvé av redak-
térerna frin tidigare, Gunilla Hedlin och Goéran
Wennergren, nu tillsammans med Johan Alm, tog dé pd sig
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det stora arbetet att sammanstilla var barnallergologin star
idag men denna ging i Studentlitteraturs regi. De har gjort
ett imponerande arbete. Forfattarskaran har utokats frin
37 till 44 varav majoriteten dr barnallergologer. 26 &r nya 1
denna bok och minga unga barnallergologer medverkar
vilket bidar gott for framtiden.

Bokens uppligg liknar tidigare bockers men alla kapitel
dr 1 stor utstrickning omskrivna. Boken dr littldst och den
ger god insikt 1 de flesta av barnallergologins mysterier.
Den ir ldrorik dven for en erfaren barnallergolog och den
ger manga praktiska rdd om utredning och behandling. Da
en mycket god samstimmighet rdder 1 Sverige om detta,
upplever jag inget kontroversiellt 1 boken. Rikligt med
hinvisningar finns ocksd bdde till Barnallergisektionens
“stencil” samling pd dess hemsida och likasd till virdpro-
grammet angiende anafylaxi framtaget av Svensk Forening
For Allergologi (SFFA).

Tre nya kapitel har tillkommit. Miljons betydelse ér ett
spidnnande och lirorikt kapitel. Genetik och epigenetik dr
Intressant men ocksd ganska svdrgenomtringligt.
Astmakapitlet har utokats med en vilskriven del om
lungans fascinerande uppbyggnad och utveckling dnda
fran det gravt prematura barnet. Kapitlet om andra lung-
sjukdomar dr mycket detaljerat och dir finns ménga
upprepningar frin astmakapitlets differentialdiagnoser.

I denna bok finns nu éntligen ett komplett register vilket
har saknats tidigare.

Nagra ytterligare synpunkter: I 6gonkapitlet stir inget
om att barn ofta vigrar att ta 6gondroppar. Tvd droppar i
ogonvinkeln nir barnet blundar och sen tittar upp loser
ofta problemet.

I rinitkapitlet stir det att icke sederande antihistaminer
mte har ndgra biverkningar. Biverkningarna idr ovanliga
men finns. Livskvalitetsformuldret LILA finns med men
inget om hur det ska tolkas.

Ilikemedelkapitlet upplevs en oklarhet 1 hur paracetamol
ska klassas gentemot NSAID-preparat.

Sammanfattningsvis dr detta en mycket bra, matnyttig
och aktuell bok om barnallergologi. Den bér lisas av alla
blivande barnlikare och finnas pa alla barnkliniker, barn-
mottagningar, virdcentraler och pé den egna hyllan hos
alla med intresse av allergier hos barn och ungdomar.

Fan Svedmyr, dverlikare och
barnallergolog, barnkliniken

Falu lasarett

E-mail: jan.svedmyr@ltdalarna.se
(recensionen dven publ i

Likartidningen)
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OBS! Under kalendariet i tidningen Barnlikaren publiceras enbart kalendariepunkter som registrerats pi BLF:s hem-

sida. Registrera darfor din kurs/fortbildning pi www.blf.net.

APRIL

20-23/4 Barnveckan
Info: barnveckan.se
JUNI

1-5/6 Internationell kurs 1 barnskyddsmedicin, Uppsala
Info: www.aap.org

21-24/6 16:e International Coeliac Disease Symposium, Prag
Info: www.blf.net

19-21/8 Berzelius symposium 90 - The Neurology of
Parenting, Stockholm

Info: www.sls.se/Utbildning/Berzeliussymposier/
Parenting/

AUGUSTI 2016
17-22/8 IPA 2016, 28" International Congress of

Pediatrics, Vancouver

www.IPA2016.COM

Nasta nummer...

barnlakaren.se tidigare.

Tipsa girna om nyheter: info@barnlakaren.se

Nista nummer har temat Vaccinationer och utkommer den 22 maj.
Det kommer dock att finnas tillgingligt pd Barnlikarens hemsida www.

Varmt vilkomna att medverka i tidningen. Glom inte att skicka med ett
hogupplost portrittfoto av er sjdlva och att skriva under med namn, titel och
arbetsplats och e-mail (Anders Andersson, barnlikare, barnkliniken, Malmo
lasarett, anders.andersson@hotmail.com). Max 500 ord/5 referenser/artikel.
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