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Lakemedelsbiverkningar i huden

Vardniva och remiss

Priméarvard
De flesta hudreaktioner ar beskedliga och kan hanteras i primarvarden.

Akutmottagning
Vid hudreaktion med samtidig allménpaverkan eller annan organpéverkan bor
remittering till akutmottagning dvervégas.

Remiss till hudspecialist vid
e Misstanke om allvarlig 1akemedelsreaktion, sdsom t.ex. vaskulit 1 huden
e Diagnostiska svérigheter
e Misstanke om kontaktallergisk reaktion mot lokalbehandlingsmedel
e Uttalade symtom som inte kan hanteras i primédrvarden.

Under pagaende utredning/behandling ansvarar hudkliniken for den aktuella
diagnosen men inte for andra hudakommor.

Remiss till allergimottagningen vid
Hudbiverkningar med fragestéllning IgE-medierad reaktion.

Diagnostik och utredning

Hudbiverkningar &r bland de vanligaste ldkemedelsreaktionerna och drabbar cirka
3 - 4 % av slutenvardspatienter. Hog alder, polyfarmaci och rubbningar i
immunsystemet okar risken. Bdde bakomliggande mekanismer och den kliniska
bilden varierar stort. Samma lakemedel kan orsaka olika typer av hudreaktioner
och flera olika lakemedel kan leda till samma kliniska bild. Likemedelsreaktioner
kan imitera eller forsdmra andra hudsjukdomar.

Vid typ I allergi mot t.ex. penicillin kan IgE antikroppar pévisas i blodet eller
genom pricktest. Misstinkt kontaktallergi mot lokalbehandlingsmedel kan
verifieras genom epikutantest, vilket ddremot dr en mycket oséker metod for att
utesluta andra typer av ldkemedelsallergi. I 6vrigt saknas laboratoriemetoder som
1 klinisk praxis kan binda ett likemedel till en hudbiverkan utan diagnostiken
baseras pa tidssamband och sannolikhetskalkyler. De flesta hudbiverkningar
upptrader inom tvd manader efter exponeringen for likemedlet men kan ocksa
debutera langt senare och ibland efter dosokning och forsdmring av
njurfunktionen samt efter solexponering.

Ta alltid lakemedelsanamnes! OBS! hélsokostpreparat! Uppmérksamma
framforallt antibiotika, antiepileptika och allopurinol.
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Ta stéllning till om det kan rora sig om en ldkemedelsreaktion och om den dr av
allvarlig karaktér.

Foljande kliniska tecken och laboratoriefynd kan tyda pa allvarlig hudbiverkan

Blésor och epidermal avlossning
Slemhinneengagemang
Sammanflytande erythem
Huddmbhet, hudnekros

Palpabel purpura

Behandling
Tidig diagnos och utsdttande av det misstinkta ldkemedlet &r oftast tillrackligt. I
ovrigt dr behandlingen symtomatisk.

Uppfodljning

Det kan ta fran nagra dagar till flera manader innan hudsymtomen forsvinner helt.

Glom inte anmalan till Likemedelsverket vid nya eller allvarliga biverkningar (se
relaterat). Ta stéllning till dokumentation i uppmarksamhetssignalen i Cosmic.
Kontakta girna apotekare via funktionsbrevlada i Messenger for hjdlp med att
registrera relevanta ATC-koder.

UMS i Cosmic, Region Jonkopings ldn, se ldnk under relaterat.
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