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(t.h.) og lege Ingrid Snekvik mener at det er 
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Fire år med blåblå helsepolitikk
Hvor langt igjen er det før regjeringen 
oppnår ambisjonen sin om å skape en 
helsetjeneste der hver enkelt pasient 
opplever respekt og slipper unødig 
ventetid? Psoriasis og eksemforbundet 
gjør opp status.

Magasinet Hud & Helse er et medlemsblad for Psoriasis- og eksemforbundet som inneholder saker om hudsykdommer og forbundet.  
Mer informasjon om magasinet, abonnement og annonsering finnes på Hudportalen.no. Illustrasjon forsiden: Anna Granqvist
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Ditt verktøy 
mot tørr hud

Når andre hudpleieprodukter ikke lenger er nok  

Locobase® REPAIR (63% fett): Hjelper raskt og effektivt til med å 
korrigere og gjenopprette hudens barrierefunksjon. Spesielt egnet 
som tilleggspleie ved eksem. Uten parfyme eller konserverings
midler.

Locobase® FET KREM (70% fett): Etterlater huden myk og smidig. 
Spesielt egnet som tilleggspleie ved psoriasis. Uten parfyme

Effektive uten å svi

Finnes på apoteket
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I be gyn nel sen av 2018 lan ser te vi 
nett si den Levmedpsoriasis.no. Det er et 
nett sted der pso ria ti ke re kan finne råd 
og in spi ra sjon til for hå pent lig vis leve 
godt med syk dom men. I da ge ne før 
lan se rin gen mar keds før te vi nett si den 
på Face book, og vi be stem te oss for å 
be ta le litt for pos te ne el ler mel din ge ne 
om lan se rin gen, slik at man ge kun ne få 
med seg ny he ten. Det ble en blan det 
opp le vel se.

For å «an non se re» pos ter på Face book, 
må sel ska pet god kjen ne inn hol det. Og 
noen av pos te ne god kjen te ikke 
Face book, som men te at vi re fe rer te til 
ut se en det til en grup pe som vi der med 
ut pek te. Det te var et brudd med 
Facebooks po li cy. 

Det var litt rart å bli be skyldt for å 
stig ma ti se re en grup pe, når det er det 
mot sat te vi job ber for. Et av ho ved for
må le ne til Pso ria sis og ek sem for bun
det er nett opp å gjø re hud syk dom mer 
som for eks em pel pso ria sis kjent.  

Hvor dan had de det da vært hvis vi 
også tok tak i uli ke syk dom mer som 
føl ger med det å ha pso ria sis – som vi 
for øv rig skri ver om på 
Levmedpsoriasis.no. Føl ge syk dom mer 
er et sat sings om rå de for Pso ria sis og 
ek sem for bun det det te året har sen tral
sty ret be stemt, så det te er noe vi også 

øns ker å syn lig gjø re i våre ka na ler. 
Hvor dan Face book vil like at vi skri ver 
noe sånt som «har du som pso ria ti ker 
også fått føl ge syk dom mer som pso ria
sis ar tritt, dia be tes, me ta bolsk syn drom 
el ler de pre sjon?».  Det vil vise seg.

I det te num me ret av Hud & Hel se er 
føl ge syk dom mer ho ved sa ken, og vi 
mø ter Owe Stan ge land og Tri ne 
Knudt zon som opp le ver at det ikke er 
bare pso ria sis som tar på, men også 
man ge and re pla ger. «Jeg har hatt det 
mes te av det som det går an å få av 
føl ge syk dom mer», på pe ker Owe 
Stan ge land. Og Tri ne Knudt zon 
for tel ler om hvor dan hun har hatt det 
si den hun fikk pso ria sis som 15år ing. 
«Det er tøft fy sisk og psy kisk å føle at 
krop pen sta dig blir slått ut av be ten nel
ser og syk dom mer», inn røm mer hun.

Forsk ning på komorbiditeter (føl ge
syk dom mer) ved kro nis ke in flam ma to
ris ke hud syk dom mer er i vin den for 
ti den, iføl ge hud le ge Kjers ti Da niel sen 
ved Hud le ge sen ter i Tromsø. Le der 
Pet ter Gjers vik i Norsk for en ing i 
der ma to lo gi og ve ne ro lo gi nev ner noen 
eks emp ler i sin spal te. I Bergen forskes 
det på im mun re ak sjon hos pa si en ter med 
pso ria sis og hvor dan dis se på vir kes av 
bio lo gis ke le ge mid ler, og i Trondheim på 
pso ria sis og over vekt og pso ria sis og fle re 
ri si ko fak to rer for hjer tekarsyk dom.

Kjære leser
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Lokal- og fylkeslag i Psoriasis- og eksemforbundet
ØSTFOLD
PEF Østfold 
Leder:
Arild Smaaberg
913 17 213 
arilsmaa@online.no 

PEF Fredrikstad og omegn  
Leder: Leif Jørgensen
Tlf. 69 31 25 20
leif.joerg@gmail.com

PEF Halden 
Leder: Lill Hansen 
Tlf. 934 56 788

PEF Indre Østfold 
Leder: Arne Titterud
Tlf. 951 89 428
indre.ostfold@pefnorge.no

PEF Moss og omegn 
Jan Erik Svendsen
Tlf. 69 25 18 31/  
922 87 086
j-er-s@online.no 

PEF Sarpsborg og omegn
Leder: Arild Smaaberg
Tlf. 913 17 213 
arilsmaa@online.no 

AKERSHUS
PEF Akershus  
Leder: Rune Haaverstad
Tlf. 480 10 630
rune@haaverstad.com

Ungdomsrepresentant:
Hege Th. Mürer
Tlf. 92421654
hethomme@online.no

PEF Asker og Bærum 
Leder: Rune Haaverstad
Tlf. 480 10 630
rune@haaverstad.com

Lysbehandling:
Slependveien 48
Tlf. 67 56 57 50
Åpningstid:
Man-fred kl. 1600–1900

Ungdomsrepresentant: 
Hege Thommesen Mürer
Tlf. 67 15 26 19/
900 79 386
hethomme@online.no  

PEF Follo 
Leder: Berit Nordli
Tlf. 900 43 492
btnordli.no@gmail.com 

PEF Romerike  
Leder: Grethe Bakken
Bjørnsonsgate 60
2003 LILLESTRØM
Tlf. 950 88 053
gba@giek.no

OSLO
PEF Oslo  
Leder: Jeanette Strand
Tlf. 454 41 970
pso.jeanette@gmail.com 

PEF-ung Oslo (gruppe)
Leder: Elisabeth Bakken
Tlf: 480 48 277
elisabethbakken@msn.com 

HEDMARK
PEF Hedmark  
Leder: Willy Barmoen
Tlf. 924 39 031
wbarmoen@hotmail.com

Ungdomsrepresentant:
Emilie Fon Haget
Tlf: 469 35 410
emilie-f-h@hotmail.no 

PEF Hamar og omegn 
Kontoradresse: 
Boks 177
2302 HAMAR

pefhamar@gmail.com  
Leder: Ole Martin Pettersen
Tlf. 480 27 747
olempett@online.no

PEF Nord-Østerdal 
Kontaktperson: Randi Maria 
Bækkelund
Tlf. 958 37 766
thomller@bbnett.no 

PEF Elverum og omegn 
Kontaktperson: 
Hans Odde, 
Tlf. 997 18 085
hodde@online.no

PEF Kongsvinger og omegn 
Kontaktpersoner:  
Astrid Wester Storberget
Tlf. 915 73 333
astridwstorberget@gmail.com 
Gunhild Østbye
Tlf. 980 24 472

OPPLAND
PEF Oppland 
Kontoradresse: 
Postboks 142
2601 LILLEHAMMER
oppland@pefnorge.no 

Leder: Jan Erik Haugom
oppland@pefnorge.no
Tlf 988 56 340 

Hudlegekontor og 
behandlingsinst: 
Nymosveien 2
2609 LILLEHAMMER
Tlf: 61 27 07 90
fax 61 27 07 91

Lysbehandling NGLMS
Selsvegen 20
2670 Otta
Tlf. 61 70 09 00

Hudlegekontoret AS
Kallerudveien 7
2815 Gjøvik
Tlf. 61 17 07 27 / 
61 17 11 08

Valdres distriktsmedisinske senter
Garliveien
2900 FAGERNES
Tlf. 61 35 98 88

BUSKERUD
PEF Buskerud 
Leder: Kristian Henriksen 
Tlf. 928 84 681 
kristian@pef-ung.no

Ungdomsrepresentant:
Anette Nærby
Tlf. 995 38 357
anette@pef-ung.no

PEF Drammen og omegn 
Kontoradresse: Landfalløya 78 
3023 DRAMMEN 
Tlf./fax: 32 89 74 45/
Kontortid onsdag kl. 10-14  
og etter avtale.
drammen@pefnorge.no 

Leder: Kristian Henriksen
Tlf. 928 84 681
kristian@pef-ung.no

PEF-ung Drammen (gruppe):
Leder: Anette Nærby
Tlf. 995 38 357
anette@pef-ung.no

PEF Ringerike og omegn
Leder Bjørn Karlengen 
Tlf. 951 39 570 
bjornkarlengen@]live.no

VESTFOLD
PFF Vestfold  
Leder: Leder: Svein Kvalevåg
Tlf. 456 03 782
sveinkvalevag@gmail.com

PEF Horten og omegn 
Leder: Maj-Louise Raude
Tlf. 922 64 362
majlouise.raude@gmail.com  

PEF Larvik og Sandefjord  
Leder: Svein Kvalevåg
Tlf. 456 03 782
kvaleva@online.no 

PEF Tønsberg og omegn
Leder: Eva Grethe Undrum
Tlf. 413 32 383

TELEMARK
PEF Telemark 
Leder: Vidar O. Haugen 
Tlf. 35 59 59 05 /
906 19 164 
vo-haug@online.no 

Ungdomsrepresentant: 
Solveig Helene Iversen
solveig_iversen@hotmail.com
Tlf. 958 51 867

AUST-AGDER
PEF Aust-Agder 
Leder: Tore Andersen
toreelmer02@gmail.com
Tlf. 458 43 234

Ungdomsrepresentant:
Monica B. Kristensen
Tlf. 918 19 411
monica@pef-ung.no 

VEST-AGDER
PEF Vest-Agder 
Leder: Åse Marit Waage 
Tlf: 922 00989 
peapeam@yahoo.com  

ROGALAND
PEF Rogaland  
Leder: Knut Svela 
Tlf. 51 56 35 85/
971 54 521 
knuem@online.no

PEF Nord-Rogaland 
Leder:
Helle V. Talmo
Tlf. 976 81 243
helle_vestby@hotmail.com

PEF Sør-Rogaland 
Postboks 463
4002 STAVANGER
Kontoradresse: Kvalebergvn. 21
4016 STAVANGER
Tlf: 476 62 029
fax: 51 90 63 01

Leder: Knut Svela 
Tlf. 51 56 35 85/
971 54 521 
knuem@online.no

Ungdomsrepresentant:
Annlaug Torgersen
Tlf: 48178736 Annlaug.
torgersen@gmail.com 

HORDALAND
PEF Hordaland  
Kontoradresse: 
Vestre Strømkaien 9
5008 BERGEN,
Postadresse: 
Postboks 632 Sentrum
5807 BERGEN 
psoriasis.hordaland@fi-senteret.no 
Leder: Kenneth Waksvik
Tlf. 473 12 022
kenneth.waksvik@pefnorge.no

Ungdomsrepresentant:
Jeanett Byrne Myking
Tlf.981 00 323
Jeanett.myking@pef-ung.no

PEF Bergen og omegn 
Kontoradresse:  
Vestre Strømkaien 9
5008 BERGEN, 
Postadresse:
Postboks 632 Sentrum
5807 BERGEN 
bergen@pefnorge.no  
Tlf. 55 33 07 10

Leder: Hilde Mellum 
Tlf. 55 93 37 43 /
986 40 538
hildemellum@gmail.com  

PEF-ung Bergen (gruppe)
Leder: Jeanett Byrne Myking
Tlf: 981 00 323
Jeanett.myking@pef-ung.no

PEF Sunnhordland  
Leder: Gunn Aga Gjøen 
Tlf. 53 42 04 87 
gunngjoen@hotmail.com 

PEF Voss og omland
Leder: Stein Johnny Heggestad 
Tlf: 915 94 214 
sjoheg@online.no 

SOGN OG FJORDANE
PEF Sogn og Fjordane  
Leder: Jane V. Heggheim
Tlf. 928 52 910
jane_kristin4u@hotmail.com 

Ungdomsrepresentant:
Gudbjørg L.Dahl 
Tlf: 977 41 385
gudbjorg@pef-ung.no

PEF Sunnfjord og Ytre Sogn
Leder: Mariann Alfsdottir 
Dragestet
Tlf. 992 73 030
Mariann.drageset@hotmail.com

Ungdomsrepresentant:
Gudbjørg L.Dahl 
Tlf: 977 41 385
gudbjorg@pef-ung.no

MØRE OG ROMSDAL
PEF Møre og Romsdal  
Sylvia Wallin
Tlf. 416 33 398
sylvia_wallin@hotmail.com 

PEF Nordmøre  
(tidligere Kristiansund)
Leder: Rolf Strandenæs
Tlf. 90 69 59 85
rolf1966@neasonline.no

PEF Romsdal  
(tidligere Molde og omegn)
Leder: Sylvia Wallin
Tlf. 416 33 398
sylvia_wallin@hotmail.com 

PEF Sunnmøre  
Leder: Per-Ottar Østrem
Tlf. 934 11 001
per-oestrem@mimer.no 

Ungdomsrepresentant:
Helene Gabriela Libia Støylen
Tlf: 911 29 351 
gabime@hotmail.com 

SØR-TRØNDELAG
PEF Sør-Trøndelag 
Leder: Gunn Grav Graffer
Tlf. 976 54 264
heminggraffer@hotmail.com

NORD-TRØNDELAG
PEF Nord-Trøndelag  
Leder: Mads Raaen
Tlf. 901 14 826
mads@raaen.net

Ungdomsrepresentant:
Anne Katrine Bornstedt Nyborg
Tlf 413 68 032
annekatrine-@hotmail.com 

PEF Stjørdal 
Leder: Helga Forbord
Tlf. 414 18 410

PEF Levanger og omegn 
Leder: Arnhild Fondal
Tlf. 74 08 22 39 /
970 87 863
abn@levanger.kommune.no 

Ungdomsrepresentant:
Anne Katrine Bornstedt Nyborg
Tlf 413 68 032
annekatrine-@hotmail.com 

PEF Namdal  
Leder: Brita Tiller
Tlf. 481 07 785 
brit-b-t@online.no 

PEF Steinkjer og omegn  
Nedlagt mars 2016

NORDLAND
PEF Nordland  
Leder: Birger Angelsen
Tlf. 992 61 604
birger.angelsen@gmail.com

PEF-ung Nordland:
Marte Cecilie Øverås
Tlf: 971 30 377
Martec93@gmail.com

PEF Alstahaug og omegn 
Leder: Sissel Reløy
Tlf. 915 65 523
sissel.reloy@gmail.com  

PEF Lofoten  
Britt Jorunn Waag 
Tlf. 950 36 960 
britt.waag@gmail.com

PEF Mo 
Leder: Viggo Johnsen
Tlf.977 76 436
viggojohnsen@hotmail.com

Ungdomsrepresentant
Therese M. Haukland 
Tlf: 481 75 793 
therese_molvik@hotmail.com

PEF Mosjøen og omegn  
Nestleder: 
Torgeir Kroknes 
Tlf. 924 77 310
torgeir.kroknes@online.no

PEF Narvik og omegn  
Kontaktperson: 
Greta Altermark
Tlf. 915 93 030
altermar@online.no 

PEF Sør-Helgeland 
Leder: Kate Arnøy 
Tlf. 481 92 390
kate_arnoey@hotmail.com  

PEF Vesterålen  
Kontaktperson: 
Leif Eirik Hermansen
Tlf. 994 63 277

TROMS
PEF Troms  
Leder: Anne Berit Kolset
Tlf. 77 83 35 17 /
970 38 172
abkolset@hotmail.com 

Ungdomsrepresentant:
Maria Imelda Brekmoe
Tlf. 979 87 739
mibe_92@hotmail.com

PEF Harstad og omegn
Kirsti Jensen
Kirsje@online.no
Tlf. 911 66 026 

PEF Midt-Troms  
Leder: Anne Berit Kolset
Tlf. 77 83 35 17 /
970 38 172
abkolset@hotmail.com 

PEF Tromsø og omegn
Leder: Annveig Jenssen
Tlf. 415 61 844
annveig.jenssen@nordtroms.net 

FINNMARK
PEF Finnmark  
Leder: Eva G. Sjøtun 
Tlf. 78 41 26 36/
959 60 911
Fax: 78 41 23 55
geb-sjo@online.no 

Ungdomsrepresentant: 
Marie Elise Stavdal 
Tlf. 986 33 167
issa_89_9@hotmail.com

PEF Alta og omegn
Leder: Gunn Tove Kivijervi
78436003 /
952 34 363
gunntkivijervi@msn.com  

PEF Hammerfest og omegn 
Leder: Eva G. Sjøtun
Tlf. 78 41 26 36 /
959 60 911/ 
900 37 338
geb-sjo@online.no 

Ungdomsrepresentant: 
Marie Elisabeth Stavdahl
Tlf. 986 33 167
issa_89_9@hotmail.com

PEF Sør-Varanger  
Leder: Bente Nordhus
Tlf  952 38 969
bnordhus@hotmail.com 

PEF Vadsø og omegn 
Leder: Bodil Andersen
Kariel
Tlf. 78 95 60 33/
916 17 028
bodil-1@hotmail.com

Trenger du noen å snakke med?
I Psoriasis- og eksemforbundets likepersonstjeneste 
møter du likepersoner innen diagnosegruppene psoriasis, 
psoriasisartritt, atopisk eksem og kronisk urtikaria. En 
likeperson har selv en diagnose og har erfaring og 
kompetanse på hvordan det er å leve med dette. Han  
eller hun kan hjelpe deg med spørsmål du har om 
diagnose, gir råd om behandling, økonomi og rettigheter 
eller bare være en du kan snakke med. En likeperson  
har gått på kurs og har taushetsplikt. 

Oversikt og kontaktinformasjon til alle likepersonene  
finner du på Huportalen.no/likeperson  
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post@pefnorge.no

Facebook “f ” Logo CMYK / .eps Facebook “f ” Logo CMYK / .eps

 /psoriasisogeksemforbundet

 @PEFNORGE

 psoriasisogeksemforbundet

Forbundets bankgiro:
6049.05.32458

Telefon- og besøkstid
Tlf. 23 37 62 40
Man–fre 09.00–15.00

PEFs Sentralstyre
Leder
Ragnar Akre-Aas
Tlf. 907 77 796
raa@pefnorge.no

Nestleder
Liv Skovdahl
Tlf. 481 86 232
liv.skovdahl@pefnorge.no

Styremedlemmer
Kjersti Ollestad
Tlf. 402 42 552
kjersti.ollestad@pefnorge.no

 
 
Kenneth Waksvik
Tlf. 473 12 022
kenneth.waksvik@pefnorge.no

Birger Angelsen
Tlf. 992 61 604
birger.angelsen@pefnorge.no

Berit Utgård
Tlf. 920 58 302
ber-utga@online.no

FORBUNDSLEDEREN

fyl ker og kom mu ner, og fra 2020 blir det 
356 kom mu ner og 11 fyl kes kom mu ner. 
Ut ford rin gen for oss og and re fri vil li ge 
or ga ni sa sjo ner blir å for hol de oss til de 
nye kom mu ne ne og fyl ke ne, og ikke 
minst for å kun ne ta del i ut vik lin gen og 
øko no mis ke til de lin ger. Vi vet ikke 
sik kert om frem ti den, men det kan for 
eks em pel hen de at til de lin ge ne fra 
tid li ge re fyl ker nå blir sum mert og gitt til 
or ga ni sa sjo ne ne som en pott. Det blir da 
PEF`s opp ga ve å bi dra til for de lin gen av 
de øko no mis ke mid le ne i våre re spek ti ve 
om rå der. Det te er én  mu lig het, men det 
fin nes fle re. Det kan bli hen sikts mes sig å 
dan ne nye lo kal og fyl kes lag der 
sam men slå in ger er el ler blir fore tatt. Vi 
må ta oss tid til å fore ta end rin ger til det 
er blitt stør re klar het i kom mu ne sek to ren. 
Det kan fak tisk bli gan ske spen nen de og 
ut ford ren de, så vi må føl ge med. I den ne 
sam men hen gen opp ford rer jeg alle 
med lem mer til å føl ge med på in for ma
sjon om re for me ne både fra oss, presse og 
and re in for ma sjons ka na ler. Kan skje det 
kan være så in ter es sant at dere vil del ta i 
PEF`s sty ren de or ga ner for å kun ne 
på vir ke. Det ville vært kjem pe fint, for det 
er nå frem over man 
vir ke lig kan på vir ke!

Jeg øns ker dere en  
god vår og et godt 
lands mø te år!

Ragnar AkreAas  
Forbundsleder

Kjære medlem
Det te året er lands mø te år for både 
Psoriasis og eksemforbundet (PEF) og 
PEFung. Lands mø te for PEFUng er 
sis te hel ga i sep tem ber på Gar der mo en 
og for PEF 19.21. ok to ber i Stavanger. 
Lands mø te ne har stor be tyd ning for 
or ga ni sa sjo nen. De le ga te ne tar opp kor
ri ge rin ger av for eks em pel ved tek ter og 
re gel verk, og det er nød ven dig. Men det 
vik tig ste med et lands mø te er å se frem
over. Pla ne ne for de nes te åre ne i or ga ni
sa sjo nen dis ku te res og kon klu de res. 
Imid ler tid er hele det te året en pro sess 
som fø rer frem til lands mø tet. Det vil 
et ter hvert gå ut do ku men ter fra PEF 
sen tralt som lo kal og fyl kes lage ne tar 
stil ling til og leg ger grunn lag for lands
mø te dis ku sjo ner. Der for kjæ re med lem
mer og til lits valg te, spill inn tan ker, 
re flek sjo ner og for slag til lo kal og fyl
kes lage ne som bi drag til pro ses sen.

Vårt øns ke er at lands mø tet i PEF 
vir ke lig blir en «bob len de» are na for gode 
for slag og ved tak for frem ti den. Dere alle 
vil ha mu lig he ten til å del ta og få 
be tyd ning for ut fal let av frem tids be slut
nin ge ne som fat tes på lands mø tet 2018!  

Fle re mel der seg inn i PEF og PEFung. 
Det er bra. Det var flest unge som meld te 
seg inn i fjor, og det er opp munt ren de. 
Rik tig nok mel der en del av de nye 
med lem me ne seg ut av for skjel li ge 
år sa ker, men opp merk som he ten om våre 
hud og ledd li del ser og føl ge syk dom mer 
kan ha vek ket in ter es sen i sam fun net.

PEF dri ver hele ti den ut ad ret tet 
virk som het i til legg til di rek te med lems
ret tet virk som het. Det fore går gjen nom 
for eks em pel Hud & Hel se el ler på vår 
nett si de Hudportalen.no. I til legg er det 

mye in for ma sjons virk som het rundt 
Ver dens pso ria sis dag 29. ok to ber, i alt fra 
an non se bi lag i Dagbladet til ar tik ler i 
lo kal pres sen, el ler stands på for skjel li ge 
ste der i hele lan det. Ar tik ler på vårt 
fag om rå de i for skjel li ge me di er hjel per 
også på kunn ska pen om PEF.

Jeg me ner også ster ke re og ster ke re at 
alle med lem mer i PEF kan ha en 
av gjø ren de be tyd ning for å re krut te re 
fle re med lem mer. Det gjør vi selv sagt 
gjen nom frem støt i våre kom mu ni ka
sjons ka na ler og presse, men vi skal ikke 
glem me de dag li ge sam ta le ne hvor vi kan 
nev ne PEF og ar bei det for våre be skjed ne 
pa si ent grup per. Som jeg har sagt før; 
snakk i «kas sa på su per´n», i «kaff e preik» 
med na bo en el ler i køen på apo te ket. Vær 
ikke redd for å skrive et inn legg i avi sen 
om våre syk dom mer. Og kjen ner dere en 
po li ti ker el ler jour na list, for tell om PEF 
og våre syk dom mer, og ikke minst at det 
er tak ket være oss at det kan være hjelp å 
få. Had de det for eks em pel ikke vært for 
PEF, så had de vi ikke hatt et så godt 
til bud på kli ma be hand ling, el ler blå re sept 
for Canoderm krem.

Tid li ge re i år døde en «front kjem per» for 
hud pa si en ter, pro fes sor Ole Fy rand. Han 
bruk te nes ten alle an led nin ger til å 
in for me re om våre pa si ent grup per. Og 
merk dere at det ikke bare var 
«høytravende» fag lig in for ma sjon i 
luk ke de rom. Det var for all menn he ten i 
ra dio og TV og fore drag for off ent lig he
ten. Vi kan in for me re like godt som 
Fy rand, og det ville han ha likt.

Noe helt an net. Vårt kom mu ne  og 
fyl kes kart end rer seg i lø pet av noen få år. 
Det er blitt og vil bli yt ter li ge re fær re 
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Behov for mer  
kunnskap om  
lysbehandling
Sykepleierleder er bekymret 
for at lysbehandling 
ufarliggjøres.

Tekst: Eldrid Oftestad

Le de ren for Norsk sy ke plei er for bunds 
Fag grup pe for Sy ke plei e re i der ma to
lo gi og ve ne ro lo gi har inn trykk av at 
hel se per so nell ute i dis trik te ne mang ler 
kunn skap om hudsykdommer og 
bru ken av lys be hand lings ap pa rat 
i be hand lin gen av folk med hud syk 
dom mer. 

– Det er man ge sy ke plei e re der ute som 
gir lys be hand ling til pa si en ter med 
hud syk dom mer som sav ner kunn skap. 
De vet ikke så mye om den ne be hand
lings for men, og de vet ikke hva som 
kan gå feil. Det er jo som kjent slik  
at jo mer du vet om noe, jo mer  
vet du om hva som kan gå galt.  
Lys be hand ling er me di sinsk  
be hand ling og ikke det  

LYSBEHANDLING

sam me som so la ri um, sier Kris tine 
Kir ke by Fus ke land.

Trenger oppdatering
Sy ke plei er le de ren er også un der vis
nings sy ke plei er ved Po li kli nikk Hud
syk dom mer på Riks hos pi ta let, Oslo 
universitets sykehus. Hun har inn trykk 
av at man ge sy ke plei e re som ad mi nist
re rer lys be hand ling ute i dis trik te ne 
ikke har så mye kunn skap om hud syk
dom mer og be hand lin ger av dis se. 

– De har ikke nok kom pe tan se om 
UVstrå ling, do se rings ta bel ler og 
vur de ring, så de kan hel ler ikke av gjø re 
om be hand lin gen har eff ekt el ler ikke. 
Og ute i dis trik tet hvor lys be hand lings
en he ten ikke er be man net av plei e re 

Kristine Kirkeby Fuskeland er leder for NSFs 
Faggruppe for sykepleiere i dermatologi og 
venerologi.

– Mange sykepleiere som administrerer 
lysbehandling ute i distriktene har ikke så 
oppdatert kunnskap om hudsykdommer og 
behandlinger av disse, sier Kristine Kirkeby 
Fuskeland.
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med der ma to lo gisk kom pe tan se kan 
det te være van ske li ge re å føl ge opp. Det 
blir lite eff ekt av be hand lin gen hvis det 
hele ti den do se res for lavt for di en er 
redd for å bren ne pa si en ten. Det te kan 
gi dår li ge re be hand lings eff ekt og mye 
unød ven dig be strå ling. For eks em pel 
kan pa si en ten få unød ven dig UVstrå
ling i an sik tet hvis ved kom men de ikke 
har ut slett som tren ger lys be hand ling 
her. Også genitalier bør skå nes for 
UVstrå ling hvis en ikke tren ger 
be hand ling i dis se om rå de ne.

Iføl ge Fuskeland ufar lig gjø res lys be
hand ling på en kel te be hand lings ste der.

– Det er ikke bra. Lys be hand ling er 
vi ten skap, og som me di sinsk be hand
ling el lers hand ler det om å gi rik tig 
dose, til rik tig tid til rik tig pa si ent.

– Hol der det ikke at hud le gen pas ser på?

– Hud le gen foreskriver behandlingen, 
vur de rer hvor len ge pa si en te ne skal gå 
til be hand ling og om de eventuelt kan 
få ny be hand lings pe ri ode igjen et ter en 
pe ri ode på for eks em pel et halvt år. Det 
er personalet som gir lys be hand ling 
som vur de rer øk ning av lys dose. 

– Hvem har an sva ret for at det te ikke 
pri ori te res og struk tu re res?

– Til syv en de og sist hand ler det te om 
pen ger. Ute i dis trik tet job ber sy ke plei
e re på spreng for å be hand le pa si en ter. 
Dess uten har vi få hud le ger i lan det –
det er for få hudlegehjemler. Jeg ten ker 
at fle re po li kli nik ker og hud le ge kon to
rer kan gjø re noe med det te, for 
eks em pel ved å ha sy ke pleie sam ta ler 
med alle pa si en ter som går til lys be
hand ling. Dess uten må vi jobbe mer for 
å få ut in for ma sjon om lys be hand ling, 
sier Fus ke land.

Hun har selv sam ta ler med man ge 
pa si en ter om den ne be hand lin gen, og 
hun an be fa ler å ha en sy ke pleie sam ta le 
før det set tes i gang lys be hand ling.

– Hos oss bruker vi en pasientopp
lærings modell fra Trondheim. Vi til byr 
alle pa si en ter som går til lys be hand ling 
en sam ta le om hva lys be hand ling er, 
virk ning og even tu el le bi virk nin ger, 

LYSBEHANDLING

hvor dan de skal føl ge opp lys be hand lin
gen op ti malt, og hvor dan de med 
lo kal be hand ling i til legg kan få best 
mu lig re sul tat av lys be hand lin gen, når de 
først skal bru ke mye tid på det te i fle re 
uker. Sam ta le ne er også en mu lig het for 
pa si en te ne til å kun ne snakke litt om 
hvor dan det er å leve med en kro nisk 
hud syk dom – og ofte får pa si en te ne hjelp 
til selv å se hvor dan de best mu lig kan 
leve godt med syk dom men sin 

– Still krav
Hun rå der pa si en ter til å stil le krav til 
sin hud le ge, for å få in for ma sjon og å 
et ter spør re lys be hand ling som en del av 
be hand lin gen. 

 Dess uten bør pa si en ten være opp merk
som på at lys be hand ling skal bru kes i en 
kort be hand lings pe ri ode. Pa si en ter som 
går til lys be hand ling vil kan skje gjø re 
det te fle re gan ger i lø pet av et langt liv og 
vil der for være ut satt for mye UVstrå
ling. Det er vik tig at de blir in for mert om 
at de el lers bør være for sik tig med sterk 
UVstrå ling – som vi nord menn ofte 
opp sø ker ak tivt i pås ken på fjel let el ler 
ved sjø en om som me ren.  

Hun un der stre ker at det også er vik tig 
med god dia log mel lom pa si en ten og 
hud le gen om den ne be hand lings for men. 

 Pa si en ten tren ger et op ti malt opp legg 
med smø ring i til legg til lys be hand ling, 
og det er vik tig at pa si en ten får litt hjelp 
til å bru ke lys be hand ling rik tig og mest 
eff ek tivt. Ho ved pro ble met for kro nisk 
syke er redusert mo ti va sjon, og det fin nes 
ikke noe mer øde leg gen de for mo ti va sjo
nen enn en be hand ling som ikke vir ker. 

Hun opp ford rer Pso ria sis og ek sem
for bun det (PEF) til å ten ke al ter na tivt 
for å øke kom pe tan sen in nen lys be
hand ling.

 PEFs lo ka le lag og fyl kes lag kan for 
eks em pel være med å spon se et kurs. 
Tid li ge re støt tet PEF etab le ring av 
lys be hand lings bok ser ute i dis trik tet, 
og da ble det gjer ne opp til pa si en te ne 
selv å skru på bok sen og gjen nom fø re 
be hand lin gen. Har man kom pe tan se 
om hud, hud dia gno ser og be hand ling 
av dis se med UVbe strå ling vil be hand
lin gen nok bli mer op ti mal.

Generalsekretær Terje Nordengen i 
PEF er positiv til å samarbeide for at 
kompetansen på lysbehandling blir 
bedre.

– Vi kan gjerne gå i dialog for å 
komme frem til en slik mulighet, sier 
han. 

Øns ker hos pi te ring på 
Riks hos pi ta let

I 2017 ble det gjen nom ført 600 lys  be
hand lin ger ved Vald res lo kal me di sins ke 
sen ter. 

– Vi har hatt lys be hand ling hos oss 
i noen år, og vi har be hov for å lære mer 
om det. Vi dri ver en dia ly se av de ling, 
og lys be hand ling er et til bud vi har for di 
det er et be hov for det.  I lø pet av vå ren 
skal vi hos pi te re på Riks hos pi ta let for  
å øke kom pe tan sen vår på den ne 
be hand lin gen, sier sy ke plei er Eli  
Ma rit Ble ka.

Av de lings sy ke plei er In ge borg Rinn aas 
ved Hal ling dal sjukestugu på Ål me ner 
at det er et ter leng tet med kurs og fag lig 
på fyll for sy ke plei er ne som ad mi nist re
rer lys be hand lin gen. I dag fore går den 
fag li ge opp føl gin gen for pa si en te ne 
gjen nom vi deo kon fe ran se med  
Riks hos pi ta let. 

– Det kan sik kert stem me at vi ikke har 
hatt mu lig het til å sen de dem på en kel te 
kurs, men det te er noe vi helt klart vil 
prø ve å få til hvis det kom mer in vi ta sjo
ner til kurs i lys be hand ling. Det er 
ka pa si tet til å ta fle re lys be hand lin ger 
på Ål. Det er bare å ta kon takt med 
po li kli nik ken på Hal ling dal sjukestugu, 
sier Rinn aas.



Ett av det 
21-århundrets 
mest innovative 
helseprodukter
– Health ingredients 2016

”

KAMPANJETILBUD
NÅ kr 499,-   
Originalpris kr 799,-

 Nytt norsk produkt. 
Rent ekstrakt fra silderogn.

www.romega.no

Kjøpes hos www.romega.no eller 

Følgende av...
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TEMA   FØLGESYKDOMMER

Ett av det 
21-århundrets 
mest innovative 
helseprodukter
– Health ingredients 2016

”

KAMPANJETILBUD
NÅ kr 499,-   
Originalpris kr 799,-

 Nytt norsk produkt. 
Rent ekstrakt fra silderogn.

www.romega.no

Kjøpes hos www.romega.no eller 

n   Hovedsaken

Følgende av...
Disse hendene tilhører en psoriatiker. 
Dette er også hendene til en kroniker 
som har fått følgesykdommer. 
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HOVEDSAKEN   FØLGESYKDOMMER

– Jeg har hatt det mes te  
som det går an å få av  

føl ge syk dom mer.

Owe Stan ge land (54) sit ter i et 
mø te lo ka le Kon do me ri ets kon to rer i 
Op pe gård der han job ber. Den tid li ge re 
for bunds le de ren i Pso ria sis og 
ek sem for bun det fikk van lig pso ria sis da 
han var 13 år gam mel. Si den den tid 
var han lagt inn på sy ke hus for be hand
ling år lig og var på minst en be hand
lings rei se år lig i man ge år. 

– Jeg har en spe si ell type pso ria sis, 
pus tu løs. Jeg får væs ke i pso ria si sen, og 
der med blir det en del vann og fe ber. 
Det er for holds vis en kelt å be hand le 
på sy ke hu set, men ikke egen be hand
lin gen. Jeg har brukt mye 
Methotrexate og cel le gift.  
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HOVEDSAKEN   FØLGESYKDOMMER

Da Stan ge land var 2728 år fikk han 
dia gno sen pso ria sis ar tritt, som reg nes 
som en føl ge syk dom av pso ria sis.  

– Og så be gyn te det å bal le på seg. Jeg 
var ufør i seks år for di det ikke var noe 
be hand ling jeg kun ne få, og de be hand
lings for me ne som fan tes ikke fun ger te 
godt nok til at de kun ne hol de meg så 
frisk at jeg kun ne jobbe, for tel ler han.

Forsøk med biologisk medisin
Så fikk Stan ge land være med på et 
for søk med det bio lo gis ke le ge mid de let 
Enbrel, og et ter tre uker var han frisk.   

– Bio lo gisk me di sin ble sva ret på 
pso ria si sen, men det hjalp ikke på 
ar trit ten. Så jeg ble tatt av Enbrel og 
gikk over på Humira. Det har jeg gått 
på si den. 

Men så kom det fle re føl ge syk dom mer.

– Jeg be gyn te å få mage, som ikke 
had de med al der å gjø re, og jeg fikk 
hjer te og kar pro ble mer. Det ble 
un der søkt om det var noe fa mi lie his to
rikk på det te, men det var det ikke og 
der med var det stør re sann syn lig het at 
det var en føl ge syk dom.

Som 39år ing fikk han sitt før s te 
hjer te in farkt, og han har hatt tre 
in fark ter et ter det. 

– Når du først har fått pro ble mer 
med hjer te og kar, så bal ler det gjer ne 
på seg med høyt blod trykk og 
for tet nin ger i åre ne. Fle re årer er blitt 
blok ket ut, og nå har jeg en åre som 
jeg sli ter med, sier han og pe ker på 
hal sen.

– Det er så tett at blo det av og til snur 
og ikke går opp til hjer nen. Jeg blir 
svim mel og må leg ge meg ned.

Han vet ikke om det te skyl des føl ge
syk dom mer av pso ria si s el ler ar trit t 
el ler bi virk nin ger el ler lang tids eff ekt 
et ter man ge år med me di sin bruk og 
eks pe ri men ter. 

– Det er usik kert om det er føl ge syk
dom, og det kan godt være en kom bi
na sjon, sier han.

Ba lan se og valg
– Hvor dan for hol der du deg til alle syk
dom me ne?

– Du må gjø re noen valg. En ten kan 
jeg gå på me di si nen som kan skje har 
for år sa ket det te, og jobbe og ha et 
so si alt liv. El ler skal jeg kutte ut 
me di si ne ne og ikke jobbe og ikke  
ha et so si alt liv. 

Selv sy nes Stan ge land val get ble gan ske 
klart for ham.

– Det er ikke så lett, men jeg har en 
dat ter og en sønn som jeg vil se så 
len ge som mu lig. Så får jeg hel ler 
ak sep te re at li vet blir litt kor te re enn 
hvis jeg bare had de sit tet hjem me. 

Han opp le ver det te som en ba lan se i 
dag, og det gjel der også røy king. Et ter 
det før s te hjer te in fark tet slut tet han å 
røy ke, men be gyn te et ter hvert på igjen.

– Le gen min sier at det ikke røy kin gen 
som for år sa ker det du har i åre ne. Det er 
and re ting. Men det gjør det ikke bed re.

Det sam me gjel der tre ning, og han 
spil ler golf så mye han kan. 

– Golf er den bes te mo sjo nen. Det 
va rer len ge og det er va ri ert, og du 
bru ker de fles te musk le ne. Dess uten er 
det fan tas tisk å kom me seg ut. Jeg var 
in ter es sert i golf før jeg fikk hjer te in
farkt, men jeg ble mer opp tatt av det 
et ter det. Det er fullt fo kus når jeg 
gol fer, du har ikke så mye plass til 
an net enn det når du gol fer.

Ven de punk tet
Det før s te hjer te in fark tet ble et ven de
punkt for han.

– Jeg ble sint. Var det te kon se kven sen 
av det som le ge ne had de put tet i meg 
opp gjen nom åre ne? Det var fryk te lig 
frust re ren de. Kan skje det ikke had de 

skjedd, hvis de for skjel li ge in stan se ne 
had de snak ket med hver and re?

Syk dom men med føl ge syk dom mer og 
alt det in ne bæ rer tar ube visst kon trol
len. Men for Owe er det først og fremst 
hjer te pro ble me ne som sty rer man ge 
valg i dag.

– Tør jeg ta et fly? Alt har en føl ge. 
Føl ge  syk dom mer har også en føl ge. Vil jeg 
ta et fly til New York? Nei. Men jeg reis te 
til Sy den for før s te gang på fire år med 
dat te ren min. Jeg satt der med angs ten, 
men jeg gjorde det for å være med hen ne.

– Har du noen råd til and re som opp le ver 
noe lig nen de?

– Jeg vil ikke si noe til and re. Det er så 
in di vi du elt. 

Men et ter å ha tenkt seg litt om, er det 
noe han vil si til and re.

– Gjør bevisste val g. Det gjel der spe si elt 
det å gå inn i en ny me di sin. For meg var 
det Enbrel og Humira hal le lu ja uten 
tan ke på kon se kven ser. Snakk med 
fast  le gen og and re om kon se kven ser og 
and re syk dom mer. Det gjør ikke 
nød ven dig vis den le gen som be hand ler 
ut slet tet ditt. Han spør ikke om mer enn 
han må, for han vil ha deg frisk. 

Hus i Sy den
– Had de du gjort noe an ner le des i dag, 
hvis du viss te det du vet i dag om pso ria sis 
og føl ge syk dom mer?

– Ja. Jeg had de kjøpt meg et hus i 
Sy den, så jeg kan skje kun ne ha holdt 
pso ria si sen i ba lan se og slup pet man ge 
av me di si ne ne. Jeg kjen ner til fle re som 
har fått til det. 

Han sy nes det er un der kom mu ni sert at 
føl ge syk dom mer kan opp stå uavhengig 
av meng de pso ria sisutslett. 

– Det er ikke av hen gig av om du har 
fryk te lig mye el ler lite pso ria sis. Det er 
kro mo som feil, men kon se kven se ne er 
ikke det sam me. Og det kan være 
van ske lig å av gjø re om du får hjer te og 
kar syk dom mer for di du har pso ria sis, 
el ler om du har pro ble mer i hjer te og kar
sy ste met som gir seg ut slag i pso ria sis. 

« Sykdommen med  
følge sykdommer og alt  
det innebærer tar  
ubevisst kontrollen. »
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HOVEDSAKEN   FØLGESYKDOMMER

Følgesykdommer, komorbiditet  
og samsykelighet
Forskning på komorbiditeter 
ved kroniske inflammatoriske 
hudsykdommer er i vinden 
for tiden, sier hudlege Kjersti 
Danielsen ved Nordnorsk 
Hudlegesenter i Tromsø.

– Hva er følgesykdommer?
– Føl ge syk dom mer er en syk dom som 

kom mer som føl ge av en an nen syk dom, 
for eks em pel er lam mel se et ter polimyelitt 
en føl ge syk dom. Ved pso ria sis snak ker vi 
ofte om at det er en syk dom er as so siert 
med fle re komorbiditeter. Det be tyr at det 
er and re syk doms til stan der som opp trer 
hyp pi ge re sam men med syk dom men, uten 

at de står i sik ker år saks sam men heng. Et 
eks em pel på det er pso ria sis og hjer te og 
kar syk dom.

– Hva er for skjel len på bi virk nin ger og 
ko mor bi di tet/samsykelighet?

– En bi virk ning er en uøns ket 
virk ning som opp står et ter en form for 
in ter ven sjon som for eks em pel en 
ope ra sjon el ler en me di
sin. Samsykelighet er an nen syk dom som 
opp trer sam men med en syk dom, og kan 
være, men tren ger ikke å være, di rek te 
re la tert til den and re syk dom men.

– Hvor for er det økt ri si ko for føl ge   
syk dom mer for de som har pso ria sis?

– Pso ria sis er sett hyp pi ge re sam me 
med en hel rek ke komorbiditeter. Den 
best kjen te er pso ria sis ar tritt. Men også 
and re syk dom mer som for eks em pel 
me ta bolsk syn drom, dia be tes og hjer te 

– Psoriasis er sett hyppigere samme med en hel 
rekke komorbiditeter, påpeker hudlege Kjersti 
Danielsen ved Nordnorsk Hudlegesenter i 
Tromsø gir deg noen svar.

ULIKE TYPER FØLGESYKDOMMER VED PSORIASIS 

Diabetes
I en dansk undersøkelse viste det seg at personer med psoriasis 
hadde 56 prosent større risiko for å utvikle diabetes enn personer 
uten psoriasis. De fleste tilfellene var diabetes type 2, ifølge 
nettstedet WebMD. Diabetes og psoriasis har til felles at de er knyttet 
til en underliggende betennelsesprosess. Det er også mulig at en 
usunn livsstil som følge av psoriasissymptomer kan bidra til en økt 
risiko for diabetes.

Metabolsk syndrom
Metabolsk syndrom er et samlebegrep for økt innhold av ugunstige 
fettstoffer i blodet, økt livvidde (102 cm for menn og 88 cm for kvinner) 
med overvekt, høyt blodtrykk og forhøyet blodsukker. For at en person 
skal ha metabolsk syndrom må tre av disse fem komponentene være 
tilstede. Metabolsk syndrom medfører en sterkt forhøyet risiko for å 
utvikle hjerteinfarkt, hjerneslag og diabetes type II.

Overvekt
Isolasjon og nedsatt funksjonsevne på grunn av psoriasis gir også 
økt risiko for overvekt. Overvekt kan føre til en forverring av 
psoriasissymptomene på grunn av kroppens kjemiske 
sammensetning, og omvendt kan en reduksjon av overvekten føre til 
en forbedring av hudsymptomene.

Uveitt
Uveitt er betennelse i uvealkanalen i øyet som blant annet består av 
irisen (regnbuehinnen). Uveitt er en autoimmun sykdom og kan 
komme som en følgesykdom ved autoimmune lidelser, blant andre 
psoriasis. Symptomene er rødhet, redusert syn, lysskyhet. Den 
vanligste formen, uveitt i fremre del av øyet, kalles 
regnbuehinnebetennelse (iridocyclitt).

Depresjon og angst
Ubehag, smerter og kløe forårsaket av psoriasis har en negativ 
innvirkning på den psykiske helsen og kan føre til angst og 
depresjon. Særlig kløe er forbundet med depresjon. Stigmatisering, 
skam og isolasjon bidrar også negativt.

Åreforkalking
Flere studier har vist at personer som har psoriasis har økt risiko for å 
utvikle åreforkalkning (aterosklerose) og påfølgende hjerte og 
karsykdom. Åreforkalkning er en sykdomsprosess som består i en 
opphopning av fett, betennelsesceller og avleiringer av disse på 
åreveggene. Avleiringene danner et plakkbelegg på innsiden av 
blodårene som i verste fall kan blokkere blodgjennomstrømningen og 
føre til blodpropp, hjerteinfarkt og hjerneslag. Mye tyder på at en 
sammenheng mellom psoriasis og åreforkalkning kan være at de 
skyldes felles betennelsesfaktorer. Nivåene av ulike betennelsesstoffer 
(cytokiner) er økt ved psoriasis, og en slik kronisk betennelsestilstand 
kan ligge til grunn for åreforkalkning hos disse pasientene.

Hudkreft
Lys og klimabehandling og immundempende medikamenter mot 
psoriasis kan gi økt risiko for hudkreft. Hudkreftrisikoen ved langvarig 
lysbehandling (UVBbehandling) av psoriasis er forholdsvis lav – den er 
beregnet til å være like høy som risikoen for utearbeidende i Sør
Skandinavia. Man skal likevel ikke bruke høyere doser eller lengre 
behandling enn nødvendig.Risikoen for hudkreft kan reduseres ved å ta 
forholdsregler ved soling. Bruk solkrem med høy solfaktor og smør 
huden inn på nytt annenhver time. Det er viktig å være kjent med huden 
sin, slik at man kan oppdage hudkreft tidlig.

Kilde: Levmedpsoriasis.no
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Atopisk eksem som gir andre sykdommer

og kar syk dom fore kom mer i økt grad hos 
per so ner med mo de rat til al vor lig 
pso ria sis. År sa ken til det te er ikke helt 
klar lagt og vil kun ne va ri e re fra til stand 
til til stand; noe kan skyl des over lap pen de 
ge ne tis ke el ler livs stilsri si ko fak to rer 
el ler være re sul tat av kro nisk sy ste misk 
in flam ma sjon (be ten nel se) ved stør re 
ut bre del se av pso ria sis. 

– Hva er sta tus for forsk nin gen på 
hud syk dom mer og føl ge syk dom mer?

– Forsk ning på komorbiditeter ved 
kro nis ke in flam ma to ris ke hud syk dom

be hand le hud syk dom men sin så godt 
som mu lig og sam ti dig ha en livs stil som 
gjør at man ikke er i fa re so nen for and re 
livs stils re la ter te syk dom mer, som for 
eks em pel hjer te og kar syk dom vil være 
guns tig. Råd som å unn gå å røy ke og 
hol de seg ak tiv og nor mal vek tig er vik tig 
for god hel se. 

Uttrykket følgesykdommer 
er ikke et etablert begrep 
når det er snakk om atopisk 
eksem. Da snakkes det heller 
om komorbiditeter.

Iføl ge hud le ge Teresa Løv old Berents er 
det vel kjent i lit te ra tu ren at ato pisk 
ek sem er for bun det med and re ato pis ke 
syk dom mer, som mat al ler gi, ast ma og 
al ler gisk rhinitt. And re ato pis ke 
syk dom mer ser ut til å ram me spe si elt 
de som har en tid lig de but av syk dom
men. Det er også kjent at ato pisk ek sem 
er for bun det med hud in fek sjo ner som 
im pe ti go, mol lus ker, eczema herpeticum.

– I de se ne re åre ne har det vært mer 
opp merk som het på ato pisk ek sem opp 
mot and re syk dom mer. Og det er mye 
som ty der på at ato pisk ek sem er 
for bun det med økt psy ko so si al sår bar
het i den ne pa si ent grup pen.

Berents sier at det er mye som ty der på 
at al vor lig hets gra den har noe å si for 
ut vik ling av de and re komorbiditetene. 
Iføl ge hen ne er al vor lig ato pisk ek sem 
for bun det med and re ato pis ke syk dom
mer, og man ser også en sam men heng 
med al vor lig hets gra den av ek se met og 
psy kisk li del se.

Livs stil kan på vir ke
Ato pisk ek sem er gjer ne for bun det 
med and re au to im mu ne syk dom mer 

som alopecia areata, vi ti li go, ur ti ca ria 
og lu pus.

– Det sy nes å være geo gra fis ke va ria sjo ner 
i fore koms ten av dis se komorbiditeter, noe 
som kan tyde på at livs stil kan på vir ke 
ri si ko en for noen av dis se komorbiditeter.

Økt ri si ko for over vekt
Berents for tel ler vi de re at noen stu di er fra 
spe si elt USA vi ser at ato pisk ek sem er 
for bun det med økt ri si ko for over vekt, 
hjer te og kar syk dom mer, høyt blod trykk, 
hjer te in farkt og dia be tes type 2.  

mer er i vin den for ti den. Det på går 
na sjo nal og in ter na sjo nal forsk ning på 
for eks em pel pso ria sis, ato pisk ek sem 
og hidradenitis suppurativa og en rek ke 
ko mor bi de til stan der. 

– Hva kan gjø res for å fo re byg ge 
føl ge syk dom mer?

– I og med at vi frem de les ikke vet 
nok om år saks sam men hen gen mel lom 
pso ria sis og de fles te komorbiditetene 
som er as so siert med syk dom men, er 
det te van ske lig å gi et en kelt svar på. På 
ge ne relt grunn lag kan man si at det å 

– And re stu di er har vist en sam men heng 
mel lom ato pisk ek sem og en form for 
hud kreft som he ter basalcellecarcinom. 
Dess uten har en stør re stu die, en 
me ta ana ly se, vist at det er en sam men
heng med ato pisk ek sem og kreft syk
dom me ne lym fom som ut vik les fra cel ler 
i lym fe sy ste met. Sam ti dig er det mu lig at 
ato pisk ek sem be skyt ter mot leu ke mi, sier 
hun. 

Forsk ning i start fa sen
Hud le gen sier at det er mye som ty der 
på at op ti mal hud be hand ling kan 
be skyt te mot ut vik lin gen av mer al vor
lig ato pisk ek sem, noe som mu li gens 
kan ha en se kun dær ge vinst med å 
be skyt te mot ut vik lin gen av and re ato
pis ke syk dom mer. 

– Op ti mal hud be hand ling vil også 
kun ne føre til mind re kløe og klo ring 
som kan med fø re mind re psy kisk stress. 

– Hva med barn som har ato pisk ek sem? 
Er de spe si elt ut satt for and re syk dom mer?

–Det er noen stu di er hos barn som 
vi ser en sam men heng med over vekt og 
ato pisk ek sem.

– Forsk nin gen er i star ten på det te 
fel tet. Jeg pub li ser te i 2017 en stu die på 
nors ke barn som vi ser en sam men heng 
mel lom ato pisk ek sem og stor kropps
stør rel se hos ba by er i Norge. Det 
kom mer nok en del spen nen de data på 
det te fel tet i lø pet av de nes te åre ne, 
sier hud le gen. 

Ifølge hudlege Teresa Løvold Berents kommer 
det nok spennende data fra forskning på 
atopisk eksem og andre sykdommer i de neste 
årene. Foto: Caroline Svendsen
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Helseminister i eget liv
Toppidrettsutøvere trener 
både fysisk og psykisk for 
å nå sine mål – det er det 
vi som pasienter også må 
lære oss. Vi må trene på å bli 
«helseminister» i eget liv.

Tekst: Trine Knudtzon, leder  
artrittutvalget og kurs og likeperson
utvalget og deltidsansatt i Psoriasis  
og eksemforbundet

Jeg fikk pso ria sis som 15år ing i 1972 
et ter en hals in fek sjon og var fra 1972 
til 1979 ofte inn lagt på hud av de lin ger. 
Sal ve ne vi bruk te var så gri se te at det 
ikke lot seg gjø re å be hand le meg 
hjem me. Jeg var også fle re gan ger på de 
stat li ge be hand lings rei se ne til Ju go sla
via og Lan za ro te. Min før s te be hand
lings rei se i Ju go sla via som 20år ing var 
en vik tig mi le pæl i min be hand lings
his to rie. Der traff jeg and re med sam
me syk dom, og jeg lær te meg at jeg 
kun ne leve et godt liv selv om jeg had
de mye pso ria sis.  

 9-10 år se ne re be gyn te det å gjø re 
vondt i krop pen.  Jeg had de født en 
li ten dat ter, job bet og var en sli ten små
barns mor. Jeg gikk med smer ter i lang 
tid, det var spe si elt føt te ne som gjor de 
vondt. Jeg måt te bru ke kryk ker og det 
ble hyp pi ge sy ke mel din ger. Min lege 
sat te ikke det te i for bin del se med min 
pso ria sis, før jeg et ter lang tid fikk 
kom me til rev ma to log på Dia kon hjem
met sy ke hus i Oslo. Han kun ne gan ske 
raskt for tel le meg at jeg had de ty de li ge 
tegn på pso ria sis ar tritt (PsA). Min PsA 
ut vik let seg med sta dig nye be ten nel ser, 
fle re sy ke mel din ger og ope ra sjo ner i 
føt te ne. I den ne pe ri oden gikk jeg fra 
full stil ling til halv stil ling grun net 
sta di ge sy ke mel din ger for di jeg ikke 
klar te å ut fø re job ben like godt. Det var 
hyp pi ge mø ter med Dia kon hjem met 
Sykehus på grunn av be ten nel ser og 
kir ur gis ke kor rek sjo ner. Et ter en tid 
men te rev ma to lo gen at det var på tide 
at jeg tok hen syn til syk dom men min 
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og ikke slet meg ut som små barns mor 
og på jobb. Jeg had de et an svar for egen 
hel se og fa mi li en min. Jeg ble der for 
ufø re tryg det i en al der av 25 år. PsA 
her jet mye i krop pen og hu den, så jeg 
star tet med Methotrexatebe hand ling 
for både på hud og ledd. For meg har 
det vært en vel dig vik tig me di sin i fle re 
tiår – og jeg vet at biologiske 
legemidler finnes om jeg trenger det! 

Jeg ten ker til ba ke på ka oset i li vet mitt 
da jeg fikk dia gno sen PsA. Jeg var ung 
og sav net kunn skap om syk dom men. 
Den gang var det ikke som nå, kurs 
både hos Pso ria sis og ek sem for bun det 
og på Læ rings og mest rings sent re ne 
på sy ke hu se ne. På rev ma sko ler treff er 
man and re i sam me si tua sjon, og kan få 
over sikt over til væ rel sen igjen. For meg 
har det vært vik tig å få noen verk tøy for 
å for stå at det går an å leve et bra liv 
med en kro nisk syk dom. At jeg frem
de les er meg med mine res sur ser og at 
dia gno sen bare er en del av meg.

Så kom det en pe ri ode hvor jeg kjen te 
på krop pen at noe ikke stem te. Jeg 
svet tet mye, kjen tes som jeg had de 
fe ber i krop pen, hjer te bank og jeg gikk 

Da Trine Knudtzon fikk diagnosen psoriasisartritt som ung mor fikk diagnosen savnet hun kunnskap 
om sykdommen. – Den gang var det ikke som nå med kurs og skoler, forteller Knutzon. Her er hun 
på pasientkonferansen IMID i Milano i 2016. Foto: Eli Synnøve Gjerde

« Hvordan skal jeg klare å 
tåle plagene og samtidig ta 
vare på livet så lenge sykdom 
forbindes med svakhet, 
tenker jeg ofte »
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ned i vekt. Det ble da opp da get at jeg 
had de hyperthyreose (høyt stoff skif te). 
Jeg fikk noe som også kal les Gra ves 
syk dom. Jeg ble så radiojodbehandlet. 
Det vil si at de slo ut skjold kjer te len 
med ra dio ak tivt jod slik at den ikke 
len ger kun ne pro du se re Thyroxin, der
for må jeg nå inn ta Thyroxin/Levaxin 
dag lig via tab let ter.   

For noen år si den ble det også opp da get 
at jeg had de høyt blod trykk som måt te 
me di si ne res. Jeg had de in gen spe si fik ke 
symp to mer på det te an net enn at jeg 
had de en del ho de pi ne. Høyt blod trykk 
reg nes jo ikke som en syk dom i seg selv, 
men er med på å øke ri si ko en for blant 
annet å ut vik le hjer te in farkt. Der for er 
det greit å være føre var og ta blod
trykks dem pen de me di si ner.   

Pa si en ter med ledd gikt el ler and re 
be ten nel ses ak ti ge ledd syk dom mer, 
der iblant PsA, har høy ere ri si ko enn 
be folk nin gen el lers for å ut vik le plakk/
fett av lei rin ger i hals puls åre ne. Det te 
ble av dek ket på Dia kon hjem met sy ke
hus hvor de tok ul tra lyd av hals puls
åre ne mine.  Jeg blir der for be hand let 
med ko le ste rol sen ken de me di si ner for å 
re du se re plakk stør rel sen i hals puls åren.  
Det te blir gjort for å hind re frem ti dig 
hjer tekar syk dom.

Jeg er mye sli ten og trøtt og fø ler en 
man gel på ener gi.  Det er en ved va
ren de ut mat tel se som jeg ikke kla rer å 
hvile bort. Bat te ri ene fø les ut la det – 
slik ved va ren de ut mat tel se kal les fat
ig ue. Det er der for vik tig å kom po ne re 
en god hver dag uten for man ge gjø re
mål og uten å leg ge lis ten for høyt.

Det er tøft fy sisk og psy kisk å føle at 
krop pen sta dig blir slått ut av be ten nel ser 
og syk dom mer. Jeg tok der for tak i hva 
jeg som pa si ent selv kun ne gjø re. Jeg 
stum pet røy ken, noe jeg selv tror var med 
på å dem pe alle pso ria sis ut brud de ne 
mine. Jeg ble for talt at si ga rett røyk ska per 
be ten nel ser, så da var det ikke van ske lig å 
leg ge vekk si ga ret te ne. For noen få år 
si den tok jeg også tak i kost hol det og 
gikk ned 1012 kg i vekt. Jeg had de i lang 
tid slitt med en ir ri ta bel tarm og tenk te at 
jeg måt te være mer for sik tig med mat
inn ta ket og spi ser i dag mer FOODMAP
venn lig kost (diett for å unngå og 
redusere mageproblemer). For meg har 
det te gitt gode re sul ta ter.

Psy kisk har det vært tøft å leve et 
langt liv med pso ria sis, PsA og de 
føl ge syk dom me ne som det te bæ rer 
med seg. For meg har det vært vel dig 
vik tig å ta hen syn til at ho det må 
være med da kro nisk syk dom som 
pso ria sis og pso ria sis ledd gikt lett kan 
føre til de pre sjo ner. Det er ikke flaut 
å be om hjelp til mest re syk dom. På 
Dia kon hjem met Sykehus, som jeg er 
så hel dig å til hø re, har de en en het 
for psy kis ke hel se tje nes ter i so ma tik
ken. De gir til bud om hjelp til å 
mest re syk dom hvis du stre ver med 
ut mat tel se, smer te og søvn vans ker, 
angst, de pre sjon el ler bare re ak sjon på 
å få en tøff kro nisk dia gno se. Sjekk 
med sy ke hu set der du bor om de har 
lig nen de.

Hvor dan skal jeg kla re å tåle pla ge ne 
og sam ti dig ta vare på li vet så len ge 
syk dom for bin des med svak het, ten ker 
jeg ofte. Jeg tren ger men ta le musk ler, 
for di jeg ikke kan ten ke meg frisk, men 
jeg kan ten ke meg sterk og ver dig.  Jeg 
har hatt stor gle de av å lese bo ken «Lev 
godt med kro nisk syk dom» av Tor kil 
Ber ge og Elin Fjer stad. Det er en bok 
som jeg fø ler er skre vet til meg som 
pa si ent, og jeg kjen ner meg vel dig godt 
igjen i te ma ene bo ken tar opp. Bo ken 
gir en gjen kjen nen de eff ekt – hvor jeg 
ten ker at det ikke er uvan lig å ten ke 
som jeg gjør. Jeg har tan ker rundt iden
ti tet og selv fø lel se, samt ut mat tel sen  
jeg fø ler i hver da gen. Jeg er både frisk 
og syk. 

Fast le gen er en vik tig part når du får 
en kro nisk syk dom. Det er vik tig at 
le gen kjen ner deg og at dere har en 
god dia log. Selv byt tet jeg fast le ge 
gan ske ny lig da min gam le fast le ge 
gikk av med pen sjon og jeg ble til delt 
en ny fast le ge. Den nye fast le gen føl te 
jeg sat te et stem pel i pan nen min 
– PsA – og tenk te ikke uten for den ne 
dia gno sen da jeg fikk and re tegn på 
be ten nel ser. Jeg har der for vært syk 
i man ge må ne der med kys se sy ke uten 
at det ble opp da get. Jeg føl te meg 
ikke tatt på al vor. Der for byt tet jeg 
fast le ge, og da ble det hel dig vis opp
da get at det var kys se sy ke og ikke 
PsA som var pro ble met.  Jeg me ner 
det er vel dig vik tig med en god fast
le ge og at vi ikke skal vær redd for å 
byt te lege om kje mi en og dia lo gen 
ikke stem mer.

Støt te og hjelp fra and re er vik tig når 
du er syk. Dess uten er det vik tig med 
god me di sinsk be hand ling, hjelp fra 
hel se ve se net, kol le g er, fa mi lie og ven
ner. For meg har det vært viktig å 
bruke restarbeidsevnen min i 
Psoriasis og eksemforbundet. Men 
ofte kan det være van ske lig å ta imot 
hjelp fra and re. Det er ikke bare sel ve 
li vet med syk dom jeg skal mest re 
ten ker jeg – det er sel ve li vet med 
syk dom jeg må for hol de meg til. 
Topp id retts ut øve re tre ner både fy sisk 
og psy kisk for å nå sine mål – det er 
det vi som pa si en ter også må lære oss. 
Vi må trene på å bli «hel se mi nis ter» i 
egent liv.

Følger opp leddgiktpasienter

På Diakonhjemmet Sykehus i Oslo ble 
verdens første forebyggende Hjerte
Revmaklinikk etablert i 2008. Det 
overordnede målet er å gi pasienter med 
leddgikt og andre betennelsesaktige 
leddsykdommer forebyggende tilbud 
mot hjerte og karsykdommer som andre 
høyrisikopasientgrupper, slik at færre 
utvikler og dør av hjerte og 
karsykdommer. Fra Tromsø til 
Kristiansand gjennomføres nå 
undersøkelser, og leddgiktpasienter får 
registrert sine risikofaktorer for 
hjerte og karsykdommer i et elektronisk 
journalsystem som automatisk beregner 
risikoen for fremtidig hjertekarsykdom.

Kilde: Diakonhjemmet Sykehus 

Har du psoriasisartritt?

Vil du på en enkel og effektiv måte lære 
mer om psoriasisartritt? NetHealth har i 
samarbeid med Norsk Revmatiker forbund 
(NRF), Psoriasis og eksem forbundet 
(PEF), Spondyloartritt forbundet (Spafo) og 
legemiddelfirmaet Novartis laget en 
nettbasert opplysnings kampanje som 
retter seg til deg med psoriasisartritt (PsA) 
eller med symptomer som stemmer 
overens med diagnosen. Pårørende, 
helsepersonell og andre generelt 
interesserte kan også ha stor nytte av 
kampanjen. Alle tekster er kvalitetssikret 
av Hilde Berner Hammer, PhD, revmatolog 
ved Diakonhjemmet Sykehus i Oslo. Gå inn 
på Hudportalen.no for å ta testen.
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Lysbehandling til hjemmebruk 

Scan-Med. a|s har 40 års erfaring innen lysbehandling, og leverer 
i dag utstyr til hudavdelinger på de fleste norske sykehus og til en 

rekke private hudklinikker i Norge, Danmark og Sverige

UV DL500 - TL01 

Pris: kr 24.985,- inkl. mva.  
med UVB rør.  

Håndholdt UVB lampe 
UVB håndlampe, med kam 

Pris: kr 6.530,- inkl. mva. 

Waldmann UV 100 m/Digital Timer 
UV 100 består av: 

-Bakvegg med to bevegelige vinger 
- Dobbelt digitalt tidsur 

- 8 stk. UV6 / TL01 / PUVA rør 
- Rørlengden er 180 cm (helkroppsbehandling) 

Pris: fra kr 41.704,- inkl. mva.  
med UV6 bredspektret rør. 

Kan også leveres som vendbar modell. 
Pris på forespørsel. 

For større foreninger/institusjoner finnes en pris på forespørsel

Alle apparatene er CE merket / Nemko – godkjent - Leveringsbetingelser: Ex Works - Betalingsbetingelser: Oppkrav - Forbehold om prisendringer og trykkfeil

Scan-Med. a|s Norway
Postboks 4124 Gulskogen
3005 Drammen
Tlf: 32 26 53 30
Fax: 32 26 53 50 
www.scan-med.no
scan-med@scan-med.no

PEF medlemmer innrømmes 15% rabatt på oppgitte priser

Dermalight 80 UVB 
UVB håndlampe, med kam 

Pris: kr 6.652,- inkl. mva. 

Leveres med UVB TL01 eller
bredspektret UVB rør

Leveres med UVB TL01 eller
bredspektret UVB rør
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HUDLEGENES LEDER

Norsk for en ing for der ma to lo gi og 
ve ne ro lo gi or ga ni se rer nors ke 
hud spe sia lis ter og spe sia list kan di da ter  
i fa get. For en in gen har rundt 280 
med lem mer og er en del av Den  
nors ke le ge for en ing.

« Både biologi og atferd 
kan være med på å forklare 
følgesykdommer ved 
psoriasis. »

Å ha pso ria sisut slett er plag somt nok i 
seg selv. Det på vir ker selv bil det, psy ken 
og so si a le va ner.  Noen får pso ria sis ar tritt, 
som kan bli en stør re byr de enn ut slet tet. 
Fore koms ten av over vekt, dia be tes, høyt 
blod trykk og hjer tekarsyk dom mer er 
høy ere enn i be folk nin gen el lers. 
Hvor vidt det te skyl des bio lo gis ke, 
med fød te for hold som er spe si el le for 
per so ner med pso ria sis, el ler om det 
skyl des mer usun ne le ve va ner, slik som 
røy king, usunn kost el ler mind re fy sisk 
ak ti vi tet, er uklart. Kan skje skyl des det 
beg ge de ler.

Stu di er ty der på at folk med pso ria sis har 
en sy ste misk (det vil si over alt i krop pen), 
svak, kro nisk in flam ma sjon (det vil si 
be ten nel ses re ak sjon). Det te kan dis po
ne re for og for ver re man ge syk doms til
stan der, blant an net over vekt, dia be tes, 
høyt blod trykk og hjer tekarsyk dom mer. 
Den ne sam men hen gen er gjen stand for 
mye forsk ning for ti den, også i Norge. I 
Bergen fors ker hud le ge Sil je Solberg og 
med ar bei de re på im mun re ak sjo ner hos 
pa si en ter med pso ria sis og hvor dan dis se 
på vir kes av bio lo gis ke le ge mid ler, som nå 
bru kes med stor suk sess hos per so ner 

med ut talt pso ria sis. Dis se le ge mid le ne 
har god eff ekt på ut slet tet, men kan de 
ved lang va rig be hand ling også ha eff ekt 
på sy ste misk, svak, kro nisk in flam ma sjon 
og der med – kan skje – fo re byg ge 
føl ge syk dom mer ved pso ria sis? De har 
på vist at be ten nel ses cel ler i blod fra 
pa si en ter med pso ria sis er mer ak ti ve enn 
dem fra fris ke per so ner, og at ak ti vi te ten 
går ned un der be hand ling med et mye 
brukt bio lo gisk le ge mid del (1).

I Trondheim har hud le gen Ing rid 
Snek vik og med ar bei de re i to stu di er 
på vist en as so sia sjon (sam men heng) 
mel lom pso ria sis og over vekt og 
pso ria sis og fle re ri si ko fak to rer for hjer
tekarsyk dom (2, 3). Det te gjaldt 
sær lig per so ner med mo de rat til ut talt 
pso ria sis. De res funn kan tyde på at 
vekt re duk sjon kan bi dra til å fo re byg ge 
pso ria sis. Kli nis ke be hand lings stu di er, 
le det av pro fes sor Lone Skov i Kø ben
havn, har vist en lang va rig og god 
eff ekt på pso ria sis av å gå ned i vekt (4).  

Både bio lo gi og at ferd kan være med på 
å for kla re føl ge syk dom mer ved pso ria sis. 
For pa si en ter og le ger er det in gen 
mot set nin ger i det te. I prak tisk hver dag 
må man gjø re det det er mu lig å gjø re 
noe med, og det er å leve sunt, spi se 
sunt, stum pe røy ken og ta en tur i skog 
og mark. Ha det hyg ge lig sam men. Leve 
li vet så godt man kan. Å ta i bruk den 
be hand lin gen som pas ser best.

Det fin nes in gen kvik ke løs nin ger. Å 
ut ryd de pso ria sis er nep pe mu lig, men 
det er all grunn til å tro at forsk nin gen 
vil gi oss mer kunn skap og bed re 
le ge mid ler, også i frem ti den. For det 
har den gjort til nå.
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Man kan gjø re seg man ge tan ker om 
hva god kom mu ni ka sjon er og hva som 
må til for at den opp fat tes og kal les det. 
Den kre ver noe av de in vol ver te par ter. 
Tids press på en av de ling kan være en 
dør luk ker for den gode sam ta len. Jeg 
har job bet i sju år ved Hud av de lin gen 
på St. Olavs Hospital. På sen ge pos ten 
var det god tid til sam ta ler og re flek sjo
ner mel lom an sat te og pa si en ter. 
Sam ta le ne hand let mye om det å leve 
med en hud li del se og var be ri ken de. 
Det gav pa si en te ne mu lig he ten til å 
set te ord på sine opp le vel ser.  
Til lit er et must for god kom mu ni ka
sjon. Det er gjen nom ekte en ga sje ment 
at grunn laget for til lit leg ges. Å være 
kon gru ent er en styr ken de fak tor i en 
sam ta le. Det blir da sam svar mel lom 
det som blir sagt, hvor dan te ma et 
for mid les og hvor dan den en kel te 
frem står.

Det er en evig dis ku sjon mel lom 
fag folk om man skal dele litt om seg 
selv for å mins ke av stan den mel lom 
den som gir og mot tar hjelp. Den 
ver dens kjen te psy kia te ren Ir win D. 
Ya lom har skre vet om te ma et i sine 
bø ker. Han del te mye med pa si en te ne 
sine. Ved å gjø re det te vis te han på en 
ekte og ær lig måte at han er et men

Den gode  
    sam ta len 
Ved å bru ke fag kunn skap,  in tui sjon, er fa ring og den gode  
sam ta len får pa si en ten en hel het lig om sorg. Pa si en ten kan 
selv bi dra til at kom mu ni ka sjo nen blir så bra som mu lig. 

 
Tekst: Hege Kris tin H. Haugen, psy kia trisk sy ke plei er  
ved kreft kli nik ken – sek sjon lind ren de be hand ling  
ved St. Olavs Hospital og sam ta le part ner  
i Rom for Dia log.

nes ke på godt og vondt. Det te kan 
gjø res uten at det skal dreie seg om 
fag per so nens pro ble mer når det er 
hen sikts mes sig. Pa si en ter vil nok møte 
fag per so ner med Ya lom sin fi lo so fi, 
men ikke all tid. Det for ven tes at 
pa si en ter skal for tel le om seg selv, mens 
en kel te fag per so ner sy nes at spørs mål 
som be rø rer dem som per son kan vir ke 
på tren gen de. En dørstengende re spons 
er ikke med på å bygge til lit.

Vet mye om egen hud syk dom
Ved å ha grunn leg gen de fer dig he ter 
in nen fa get man ut ø ver, kan pa si en ten 
for ven te å mot ta nyt tig in for ma sjon og 
ade kvat be hand ling for sin hud li del se. 
Gjen nom god kom mu ni ka sjon kan man 
for mid le kunn skap og lyt te til pa si en ten. 
Man ge pa si en ter vet mye om egen hud
syk dom og kan gi ver di ful le opp lys nin
ger til stor hjelp i be hand lin gen. Vi 

ar bei der ikke med men nes ker, vi sam ar
bei der med dem. Fag per so nen bør ikke 
gå på au to pi lot. Det kan opp fat tes ne ga
tivt av pa si en ten, være ska de lig for re la
sjo nen og kom mu ni ka sjo nen. Men nes
ker med fel les dia gno se, er ikke like og 
må be hand les for skjel lig.

Fag per so nen må evne å etab le re en 
re la sjon til pa si en ten ved å bru ke sin 
re la sjons kom pe tan se. Det hand ler blant 
an net om å kjen ne seg selv og prø ve å 
for stå hvor dan det opp le ves å leve med 
en hud li del se. Dess uten er det vik tig å 
for stå hva som skjer i sam spil let med 
den and re. Fag per so nen mø ter pa si en
ten med sine livs er fa rin ger og vice 
ver sa. Mye kan skje i en sam ta le når 
man ikke er seg selv be visst på hva man 
bæ rer på. Beg ge par ter kan da slite med 
å lyk kes med god kom mu ni ka sjon. Er 
fag per so nen trygg og har job bet med 
egne mør ke flek ker, ev ner ved kom
men de å trek ke med pa si en ten i 
ar bei det med å kla re re se egne ut ford
rin ger. Det frem mer pa si en ten sin 
selv sten dig het, med virk ning og 
mo ti ve rer til å være ak tiv og an svar lig.

Her me neu tikk
Her me neu tikk be tyr for stå el se, 
me nings og tolk nings lære. Men nes ker 
for tol ker, og for tolk nin ge ne er ikke til
fel di ge. Vi mø ter hver and re med våre 
for ut set nin ger. Den frans ke fi lo so fen 
Paul Ricoeur kal ler det te for dom mer, 
el ler før for stå el se. Det vil si alle ty per 
ide er vi har med oss på for hånd, og som 
vir ker be stem men de på opp le vel sen og 
for tolk nin gen av det den and re for tel ler.

Dess uten har vi in tui sjon, som kan være 
en res surs i møte med and re men nes ker. 
Gre the Hol tan hev der i bo ken sin 
«In tui sjon» at be gre pet rett og slett er 

« Det er en evig dis ku sjon 
mel lom fag folk om man skal 
dele litt om seg selv for å 
mins ke av stan den mel lom 
den som gir og mot tar hjelp. »
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kunn skap, er fa ring, min ner og ny 
in for ma sjon satt i sy stem, slik at man får 
et visst over blikk. In tui sjon kan også sees 
på som vårt ind re ve sen som for tel ler oss 
om hva som opp le ves som rik tig el ler 
galt. Den sveit sis ke psy kia te ren Carl G. 
Jung er kjen te in tui sjo nen som en 
selv sten dig psy ko lo gisk er kjen nel ses form, 
som er like så sann og le gi tim som alle 
and re ty per av er kjen nel se.

I møte mel lom hel se ar bei der og pa si ent 
vil det te råde, be visst el ler ube visst. 
Der som fag per so nen er seg be visst 
det te, vil pa si en ten bli møtt med en 
for stå el se som bed rer kom mu ni ka sjo
nen. In tui sjon er ibo en de i oss alle. Det 
er ikke uvan lig at pa si en ter bru ker ord 
som «jeg har på fø lel sen av», uten at de 
ten ker på at det er in tui sjo nen som 
pre sen te rer seg. Re spek te res den ne kan 
det gi en fø lel se av at pa si ent og fag per
son spil ler på sam me lag.

Tolk ning av hva krop pen sier
Kom mu ni ka sjon mel lom per so ner skjer 
ikke bare ved språk. Må ten vi snak ker 
sam men på og vår opp før sel for mid ler 
vik tig in for ma sjon. Vi re gist re rer hvor
dan sam ta le part ne ren for hol der seg til 
oss og til det vi snak ker om. Og vi tol
ker blant an net utrykk, lyt ter til to ne
leie og ser på hver and res øyne. Sam
men med den ver ba le kom mu ni ka sjo
nen sen des og mot tas den ikkever ba le. 
Tolk nin gen av hva krop pen vår for tel ler 
kan vir ke hem men de, el ler frem men de 
for en god dia log.

Ak tiv lyt ting er en stor del av en god 
sam ta le, alt så at man lyt ter opp merk
somt og en ga sjert til det som blir 
for talt. Den ne lyt te for men om fat ter 
både ver ba le og non ver ba le fer dig he ter 

som for eks em pel kropps språk. Ev nen 
til em pa ti står også sen tralt her. Det å 
føle seg for stått kan dem pe stress ni vå et 
som igjen vir ker po si tivt inn på en kel te 
hud li del ser.

Der som fag per so nen prø ver å for stå 
hvor dan det er å leve med hud li del se 
kan det åpne for en god dia log. 
Trygg het i re la sjo nen kan få pa si en ten 
til å be om den hjel pen som er hen
sikts mes sig og med de le hvil ke for vent
nin ger og mo ti va sjon per so nen har til 
be hand ling. Fag per so nen får av dek ket 
hvor mye inn sats det skal leg ge i å 
styr ke ev nen til mest ring. Pa si en ten 
vin ner på å være åpen om hva be ho vet 
er. Noen øns ker bare in for ma sjon og 
har ver ken be hov for den gode, el ler 
dype sam ta len. En kel te pa si en ter er 
også red de for å blott stil le seg både 
fy sisk og men talt. And re igjen kan 
for ven te at de får sam ta len de be hø ver 
og kan bli skuff et om de ikke blir møtt 
på det te. Åpen het kan av dek ke hvil ke 
forventinger som fore lig ger. 

Det hen der at pa si en ter tes ter ut 
hel se per so nell for å se om de tak ler 
åpen het. Et eks em pel på tes ting kan 
være re ak sjo nen på arr et ter selv ska
ding. Un der be hand ling av hu den kan 
det te være van ske lig å skjule. Fag per so
nens re spons på ar re ne kan ha be tyd
ning for kom mu ni ka sjo nen. Tes ten går 
ut på om hel se ar bei de ren er mo dig nok 
til å ta opp te ma et. Ved å stil le de ret te 
spørs mål, kan det gi mot til å dele 
tan ker i viss het om at fag per so nen 
tak ler det de har å for tel le. Mang ler 
man kunn skap om det som for mid les, 
kan lege hen vi se til de som har 
kom pe tan sen. Pa si en ten opp le ver da å 
få ade kvat hjelp.

Po si tiv del ta ken de
Gjen nom utvun gen og spon tan kom
mu ni ka sjon vil det kun ne av dek kes hva 
pa si en ten opp le ver på godt og vondt. 
Når trygg het og ær lig het er en del av 
dia lo gen, gir det rom for å kon fron te re 
med em pa ti. Fag per so nen bør unn gå 
«stak kars lig gjø ring». Det te for ster ker 
off er rol len og der med li del sen, me ner 
lege og pro fes sor Ing vard Wilhelmsen. 
Vi skal ikke fra ta pa si en ten sitt an svar. 
Å for tel le at vi har for vent nin ger til 
ved kom men de, vi ser at vi re spek te rer 
og har tro på per so nens res sur ser. Der
som fag per so nen er po si tiv del ta ken de, 
vil pa si en ten all tid huske de gode og 
støt ten de ut sagn. Det bør vekt leg ges å 
se hver da gen slik den ser ut for pa si en
ten og ikke bare hud li del sen. Hvor dan 
en hud syk dom på vir ker det so si a le liv, 
ar beids liv og sek su al liv er noe fag per so
nen må prø ve å set te seg inn i. Det kan 
gi pa si en ten en god fø lel se av å bli sett 
og for stått. 

Den gode sam ta len kan hjelpe en 
per son til å ak sep te re sin syk dom uten 
å iden ti fi se re seg med dia gno sen. Når 
en per son blir re du sert til en dia gno se, 
så stop per alt an net opp. Mu lig he ter 
må sees og vekt leg ges. Det er opp løf
ten de å bli møtt med fag kunn skap, 
spon tan og po si tiv nys gjer rig het. Til lit 
ska pes ved at fag per so nen gir sin 
opp merk som het og til ste de væ rel se. Når 
ved kom men de er seg selv kan det gi 
pa si en ten mu lig het til å opp tre på 
sam me måte. 

FORDYPNING

« Den gode sam ta len kan hjelpe 
en per son til å ak sep te re sin 
syk dom uten å iden ti fi se re seg 
med dia gno sen. »
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Tids press på en av de ling kan være en dør luk ker for den 
gode sam ta len, skri ver Hege Kris tin N. Haugen som har 
job bet i sju år ved Hud av de lin gen på St. Olavs Hospital 
og me ner den gode sam ta len mel lom pa si ent og hel se
per so nell er be ri ken de for beg ge par ter. 
Foto: iStockphoto

FORDYPNING
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KOMPETANSE

Tidlig diagnose og fokus 
på mestring kan gjøre det 
lettere å leve med den 
smertefulle og tabubelagte 
sykdommen HS.
Tekst og foto: AnneLise Aakervik

Å mestre livet     med HS

Det tok man ge år før Mar the Grøtt vik 
fikk dia gno sen hidradenitis suppurativa 
(HS). Før s te gang hun gikk til lege 
med pla ge ne sine var tid lig på 
2000tal let. Uten at det før te til noe. 
Hun fikk en an ti bio ti ka kur, og det var 
det. 

– Jeg gikk hjem og goog let symp to
me ne mine, men ble ikke noe klo ke re. 

Da fast le gen en de lig kun ne gi hen ne et 
navn på smer te ne og byl le ne hun har 
på de mer ke lig ste ste der på krop pen, 
føl te hun let tel se.

– Det tok nes ten 12 år før jeg fikk et 
navn, men jeg opp da get syk dom men 
al le re de på mid ten av 90tal let. Og det 
har vært mye frust ra sjon for bun det 

 
Det tok nesten 12 år før Marthe Grøttvik (t.v.) 
fikk diagnosen HS. Sykepleier Ingrid Staur (t.h.) 
og lege Ingrid Snekvik mener at det er viktig å 
snakke med pasientene fordi de kan lære mye 
av dem, spesielt med tanke på hva som fungere 
og ikke fungerer.



HUD & HELSE 1/2018      25

KOMPETANSE

Å mestre livet     med HS
med det te. Jeg har for søkt å skjule det, 
og jeg har mye smer ter i for bin del se 
med ut brudd av byl ler. 

Lite kunn skap
Pa si en ter med HS har vært over latt til 
seg selv i man ge år. Kunn ska pen blant 
fast le ge ne er lav, og man ge får dia gno
sen først et ter 20 år. Syk dom men kan 
være van ske lig å be hand le, det er ikke 
en en kelt år sak til det te, der for er det 
også vik tig at man kom mer tid lig til 
hud le ge. 

– Det har vært ge ne relt lite kunn skap 
blant fast le ge ne om den ne syk dom men, 
sier sy ke plei er Ing rid Staur som har 
gjen nom ført en stu die på HSpa si en ter 
om livs kva li tet. Hun har også gjen
nom ført mest rings kurs for pa si en ter 
med syk dom men.

– Det kan gå år før de blir hen vist til 
hud le ge. Det er ikke bra, da vi vet at å 
få en tid lig dia gno se gir bed re be hand
lings mu lig he ter. Å gå len ge med 
syk dom men uten å få be hand ling kan 
gi mer smer te og øde leg gel ser i hu den. 

Glemt grup pe
Ing rid Staur har som sy ke plei er på 
hud av de lin gen ved St. Olavs Hospital i 
Trondheim vært i kon takt med fle re 
pa si en ter med HS. Hun er far te at det te 
var en neg li sjert grup pe in nen hel se ve
se net. Livs kva li te ten til den ne pa si ent
grup pen er også ofte lav. 

– Det er cir ka 1 pro sent av be folk nin
gen som har den ne syk dom men. Men 
jeg tror det er sto re mør ke tall. 
Syk dom men er ofte for bun det med 
skam, og det snak kes lite om den. 
Man kan ha fle re gra der av HS og de 
som har en mild grad, opp sø ker 
kan skje ikke hel se ve se net. De som er 
har dest ram met har det tøft. Syk
dom men har en do mi ne ren de plass i 
li ve ne de res, og den hem mer dem i å 
leve et nor malt liv. 

Vik tig å lyt te
Lege Ing rid Snek vik sier det er vik tig å 
lyt te til den ne pa si ent grup pen. 

– Vi kan lære mye fra dem. Som 
le ge stu dent hø rer man om syk dom men, 
men der som man ikke har møtt så 
man ge pa si en ter med den ne syk dom men 
er det ikke all tid så lett å stil le rik tig 
dia gno se. Ved å snakke med pa si en te ne 
når de kom mer til oss kan vi lære mye av 
dem, spe si elt med tan ke på hva som 
fun ge re og ikke fun ge rer. Jeg er fa rer også 
at den ne syk dom men er mer van lig enn 
vi tror, og det er be hov for mer kunn skap 
også blant fast le ger. Det som er po si tivt i 
den ne sam men hen gen, er at det er i ferd 
med å kom me mer forsk ning på den ne 
syk dom men som man vet så lite om. Det 
har også kom met me di sins ke guide li nes 
for be hand ling, og det kom mer nye 
me di si ner sam ti dig som man prø ver ut 
nye le ge mid ler. Men frem de les er det 
ikke kjent hva som for år sa ker ut brud
de ne. 

Smer te fullt og skam be lagt
– Jeg får byl ler un der ar mer, på ma gen 
og i lys ken sier Mar the. – Når de er 
ak ti ve er det vel dig vondt, og jeg er 
av hen gig av å ha plas ter som sam ler 
opp verk om de sprek ker. Det er ikke 
gøy å gå på jobb og mer ke at byl le ne 
sprek ker bare man bøy er seg ned. Jeg 
skju ler det som best jeg kan. 

Gjen nom stu di e ne kom sy ke plei er Ing rid 
Staur frem til at mest rings kurs for den ne 
grup pen vil kun ne bi dra til å spre 

in for ma sjon og lære om syk dom men. I 
til legg er det en are na for å treff e and re 
med sam me pro ble ma tikk. Sam men 
med Mar the Grøtt vik plan la hun det 
før s te kur set og gjen nom før te det i fjor. 

– På kur set har vi et po si tivt fo kus, sier 
Staur.  – Det er vik tig å få hjelp til å se 
mu lig he te ne, selv om det er en syk dom 
som tar mye ener gi. Det er noe man 
må leve med, og da er det vik tig å få 
in for ma sjon om hva man selv kan 
gjø re for å bed re si tua sjo nen sin.  For 
man ge var det et stort steg å bare 
kom me til kur set. Noen har ald ri delt 
his to ri en sin med and re før.

Man ge opp lev de at å høre and res 
er fa rin ger om syk dom men som vel dig 
gi ven de. 

Hidradenitis suppurativa (HS)
• HS er en hudsykdom med betennelser 

i hårsekkene i områder på kroppen 
der man også har svettekjertler. 
Typiske lokalisa sjoner er under armene 
og i lysken. 

• Kan også forekomme på baken og 
innsiden av lår eller under brystene 
hos kvinner. 

• Man mener at sykdommen starter 
ved at utførselsgangen til hår og 
svettekjertler går tett, og det oppstår 
en betennelse med ømme, røde 
kuler i huden. Disse kan utvikles til 
byller som skiller ut puss. 

• Ved alvorlig sykdom kan det dannes 
ganger under huden som gir kronisk 
puss og luktproblematikk. Man kan 
få akutte og kroniske smerter. 
Sykdommen er mest vanlig fra 
puberteten og opp til rundt 40 
årsalderen, og den rammer flere 
kvinner enn menn. Menn har litt 
annerledes utbrudd enn kvinner. 

• Tilstanden kan ha flere årsaker. Man 
tror at både arv og hormoner spiller 
en rolle. Overvekt og røyking kan 
forverre plagene. « Det som er positivt  

i denne sammenhengen,  
er at det er i ferd med  
å komme mer forskning  
på denne sykdommen  
som man vet så lite om. »
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Sykepleier Ingrid Staur jobbet 
med et «kvalitetsregister» da 
hun bestemte seg for å gjøre 
en studie om livskvalitet hos 
pasienter med HS.

– Jeg så at i denne pasientgruppen var det 
hyppige sykemeldinger, og mange gikk 
lenge med sykdommen før de fikk en 
diagnose, ofte 1020 år. Jeg lurte på hva 
dette gjorde med pasientene. For studien 
gjorde jeg intervjuer med 10 pasienter 
(kvalitativ metode), der fokus var 
opplevelsen av å ha HS. Tema var 
hverdagsliv, sosiale relasjoner og erfaringer 
med oppfølging fra helsepersonell.

Utfordrende med sosiale relasjoner
Ingrid Staur fant ut at å takle sosiale 
relasjoner var utfordrende for disse 
pasientene, særlig det å ha et intimt 
forhold til noen. Plagene er forbundet 
med de intime delene av kroppen. Det å 
skulle etablere et nytt forhold ble 
forbundet med frykt for avvisning. Flere 
opplevde sykdommen og dens 
symptomer som veldig skambelagt, og 
beskrev negative følelser knyttet til dette.  

I tillegg var smerter i hverdagen 
utfordrende både i forhold til jobb og 
andre aktiviteter. Mange sa de følte seg 
alene, uten å ha noen å snakke med. De 
opplevde mangel på informasjon og 
oppfølging fra helsepersonell. Flere 
hadde gått i årevis til legen uten å få en 

diagnose, noen hadde gitt opp å gå til 
legen fordi de opplevde at det var ingen 
hjelp å få uansett.

Tverrfaglig undervisning
– Andre studier har vist at pasienter 
med alvorlig grad av denne 
sykdommen ofte har svært nedsatt 
livskvalitet. For meg ble det viktig å 
gjøre noe for å bedre ivaretakelsen av 
disse pasientene. Derfor har vi startet 
disse mestringskursene for tverrfaglig 
undervisning samt få en dialog med 
pasientene, lære av hverandre og 
forhåpentligvis utbedre tilbudet til 
denne sårbare pasientgruppen, sier 
Ingrid Staur.

Studie om livskvalitet

– Jeg var bru ker re pre sen tant og 
for tal te åpent om mine er fa rin ger og 
min his to rie. Det tror jeg hjalp 
man ge, sier Mar the. Det fikk del ta
ger ne til å åpne seg for hver and re. Jeg 
sy nes det var godt å høre de and res 
his to ri er og få råd og tips om hvor
dan de tak ler for skjel li ge fa ser av 
syk dom men. For eks em pel er 
be hand ling og ban da sje ring vik ti ge 
tema. Det er van ske lig å snakke om, 
for di man ge har byl ler på svært 
in ti me ste der. Det te gjør det igjen 
van ske lig å plast re. 

Fag kunn ska per
I til legg til pa si en te nes egne his to ri er 
hør te de på, og fikk snakke med fy sio te
ra peut, so sio nom, er go te ra peut, lege og 
sy ke plei er. Man ge sy nes det er van ske lig 
å trene, så det kan man la være i de dår
li ge pe ri ode ne. Men fo kus på av spen
ning og hver dags mest ring være like 
vik tig og eff ek tivt for den ne grup pen.  
For man ge er det dyrt å ha den ne syk
dom men. Gode ban da sjer kos ter, og 
man ge tar la ser be hand ling for å bli bed
re. Der for er et tverr fag lig per spek tiv 
vik tig i for bin del se med mest rings kur set. 
Syk dom men gri per inn i alle de ler av 
li vet for de som er har dest ram met. 

– Man ge føl te seg let tet et ter kur set, sier 
Mar the Grøtt vik. – Jeg syn tes at jeg fikk 
mer kunn skap til å hånd te re syk dom
men, og kan skje mest gjen nom å snakke 

Nordisk register for hidradenitis suppurativa (HISREG) 

Registeret HISREG ble etablert som et 
bidrag til bedre behandling og omsorg for 
pasienter med hudsykdommen 
Hidradenitis suppurativa (HS). Registeret 
har fra starten av vært forankret i 
Hudavdelingen ved Universitets sykehuset i 
Nord Norge (UNN) i Tromsø. Driften av 
registeret er finansiert av HelseNord RHF 
og Universitetssykehuset NordNorge HF.

HISREG ble etablert i 2010 og fikk nasjonal 
status i 2012. Dette er et nordisk samarbeid, og 
skal samle inn pasientinformasjon fra sykehus 
i Norge, Sverige, Danmark, Finland og Island.

Registeret har som sitt fremste mål å øke 
kvalitet i behandlingen av pasienter med 
HS. Dette skal skje ved å:
•  bidra til å utvikle og forbedre 

diagnostikk, behandling og oppfølging
• dokumentere behandlingseffekt og 

varighet
• gi den enkelte behandlende enhet 

mulighet til å evaluere sin virksomhet
• spre kunnskap i både fagmiljø og 

befolkningen om tilstanden og 
behandlingsmulighetene

• danne grunnlag for forskning og på den 
måten bidra til økt forskningsbasert 
kunnskap om Hidradenitis suppurativa 
og behandlingen av tilstanden

Kilde: HISREG|Humira (www.hisreg.no)

med de and re. Vi har også en Face book
grup pe for pa si en ter med HS som er 
dan net via HSutvalget til Pso ria sis og 
ek sem for bun det. Der de ler vi er fa rin ger. 

KOMPETANSE
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Status for pasientens helsetjeneste
Etter fire år føles det langt 
igjen til regjeringen har nådd 
ambisjonen om å skape 
pasientens helsetjeneste.

 
 
 
Tekst: Terje Nordengen, 
generalsekretær  
i Psoriasis og  
eksemforbundet

Solbergre gje rin gen skri ver i sin 
po li tis ke platt form – Jel øyaplatt for
men – at re gje rin gens am bi sjon er å 
ska pe «pa si en tens hel se tje nes te». Med 
det me ner re gje rin gen at hver en kelt 
pa si ent skal opp le ve re spekt og åpen het 
i mø tet med hel se tje nes ten og slip pe 
unø dig ven te tid. Og ikke minst skal 
in gen be slut nin ger om pa si en ten tas 
uten pa si en ten. In nen for hel se om rå det 
er Jel øyaplatt for men en vi de re fø ring 
av Sund vol lener klæ rin gen, som 
Solbergre gje rin gen har styrt et ter fra 
høs ten 2013.   

Langt igjen
Jeg tror man ge med lem mer i Pso ria sis 
og ek sem for bun det (PEF), og and re 
som le ver med al vor li ge hud syk dom
mer, fø ler at det er langt igjen før den
ne am bi sjo nen er nådd. 

Sta tus et ter drøyt fire år med «pa si en
tens hel se tje nes te» er at man ge med 
al vor lig pso ria sis og and re al vor li ge 
hud syk dom mer må vente fra seks til ni 
må ne der for å kom me til hud le ge. 
Det te hand ler ikke om å «slip pe unø dig 
ven te tid», men om å måt te vente 
uak sep ta belt len ge! 

Re gje rin gen skri ver vi de re i Jel øya
platt for men at man vil «de sen tra li se re 
spe sia listhel se tje nes ter slik at dis se er 
til gjen ge lig i pa si en tens nær mil jø, så 
langt det er mu lig å hen sikts mes sig». 

I man ge år har PEF over for nors ke 
hel se myn dig he ter på pekt man ge len 
på off ent lig sty ring av hvor hud le

ge ne får etab le re seg, uten at det te er 
blitt bed re. Ny ut dan ne de hud le ger 
etab le rer seg stort sett i byer og 
sen tra le strøk, og per so ner med 
hud syk dom mer i dis trik te ne får 
sta dig leng re vei til en hud le ge. Men 
PEF har in gen and re pla ner enn å 
fort set te å min ne re gje rin gen på hva 
de skri ver om det te i sitt eget sty
rings do ku ment.   

Nye lys be hand lings en he ter
I lø pet av de fire sis te åre ne har PEF 
møtt stats sek re tær Anne Gre the 
Erlandsen i Hel se og om sorgs de par te
men tet tre gan ger. På hvert møte har 

den man gel ful le ut byg gin gen av lo ka le 
lys be hand lings en he ter vært tema. I 
dis se mø te ne har vårt krav om fle re 
lo ka le lys be hand lings en he ter blitt møtt 
på en po si tiv måte. 

Vi er der for både over ras ket og skuff et 
over at det te ikke er fulgt opp i form av 
en be vilg ning til vi de re ut byg ging av 
lo ka le lys be hand lings en he ter i noen av 
for slage ne til stats bud sjett dis se fire 
åre ne. Men PEF gir seg ikke og vil 
fort set te ar bei det for at den nød ven di ge 
be vilg nin gen til at ti nye lys be hand
lings en he ter kom mer på plass i åre ne 
fram over.

Pso ria sis og ek sem for bun det opp le ver ikke at me to de vur de rin ge ne og be slut nings pro ses se ne  
er blitt mer ef ek ti ve med Bent Høie som Hel se og om sorgs mi nis ter, skri ver ge ne ral sek re tær  
Ter je Nord en gen. Her hol der stats rå den årets sy ke hus tale på Riks hos pi ta let.  Foto: Hel se og om
sorgs de par te men tet / Flickr
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Vi spurte flere medlemmer i Helse og omsorgskomiteen på Stortinget om hva de vil gjøre 
for folk med alvorlige hudsykdommer. Politikere fra Ap, SV, Venstre og KrF svarte, men vi 
fikk ikke noe svar fra Høyre, Frp og Sp. 

Fagpolitikere om  
hudsykdommer

1. Hva vil du gjø re i den ne  
stor tings pe ri oden gjø re for 
men nes ker med al vor li ge 
hud syk dom mer?

2. Man ge som har hud syk dom mer 
opp le ver stig ma ti se ring og 
dis kri mi ne ring. Hva vil du  
gjø re for å mot vir ke den ne 
skrem men de ut vik lin gen? 

3. Hva vil du gjø re for at fle re 
led sa ge re kan få dek ket kost na-
de ne ved be hand lings rei se og 
for at voks ne med ato pisk ek sem 
kan få mu lig he ten til å dra på 
be hand lings rei se?

4. Hva vil du gjø re for å re du se re  
den lan ge ven te ti den og få fle re 
hudlegehjemler?

5. Det er ikke blitt be vil get be løp 
til vi de re ut byg ging av lo ka le 
lys be hand lings en he ter i 
stats bud sjet tet for 2018. 
Hvor dan vil du føl ge opp  
det te?

Tekst: Eldrid Oftestad

Til gang til nye le ge mid ler
Re gje rin gen vil sik re pa si en te ne li ke
ver dig og rask til gang til nye eff ek ti ve 
le ge mid ler, og eff ek ti vi se re me to de vur
de rin ger og be slut nings pro ses ser rundt 
le ge mid ler i hel se tje nes ten. 

PEF har de sis te åre ne job bet for at 
pa si en ter med al vor lig hidradenities 
suppurutiva (HS) skal få til gang til et 
nytt bio lo gisk le ge mid ler. Men be slut
nings pro ses sen stop pet helt opp. 
Der med får ikke den ne pa si ent grup pen 
til gang til et eff ek tivt nytt le ge mid del. 
Dis se pa si en te ne har en me get ut ford
ren de kro nisk syk dom, og en ny me di sin 
ville gitt dis se en mye bed re livs kva li tet. 
Personer med alvorlig HS opp le ver ikke 
at me to de vur de rin ge ne og be slut nings
pro ses se ne er blitt mer eff ek ti ve med 

Bent Høie som Hel se og om sorgs mi
nis ter.  

Voks ne ato pi ke re
PEF vil rose Solbergre gje rin gen for at 
re gje rings platt for men fore slår å styr ke 
til bu det om be hand lings rei ser. Som 
kjent er be hand lings til bu det i ut lan det 
for våre grup per en hjer te sak for PEF. 
Vi vil jobbe vi de re for at en «styr king 
av til bu det om be hand lings rei ser» vil 
bety at det åp nes for at voks ne med 
ato pisk ek sem også får et kli ma be hand
lings til bud om få år. 

PEF er også po si ti ve til at re gje rin gen 
fore slår å ut vik le og inn fø re «pak ke for
løp» for fle re li del ser, hvor mus kel og 
skje lett li del ser er en av de dia gno se
grup pe ne som blir nevnt. Det te vil i så 

fall in klu de re våre med lem mer og 
and re med pso ria sis ar tritt. Re gje rin gen 
sier vi de re i Jel øyaplatt for men at den 
vil inn ar bei de re ha bi li te ring i pak ke for
løp der det te er en na tur lig del av 
be hand lings for lø pet. 

PEF har i noen år ar bei det for at det 
bør inn fø res be hand lings ret nings lin jer 
for be hand ling av pso ria sis i Norge. 
Pak ke for løp og be hand lings ret nings
lin jer kan opp fat tes som to si der av 
sam me sak, hvor må let er å opp nå et 
mer for plik ten de sam ar beid mel lom 
lege og pa si ent for å opp nå et så godt 
be hand lings re sul tat som mu lig. PEF vil 
vur de re om man bør for føl ge 
«pakkeforløpsporet» også for be hand
ling av pso ria sis i åre ne fram over. 
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Olaug Bol le stad, KrF, le der  
i Hel se- og om sorgs ko mi te en
1.  KrF støt ter kam pen for bed re 
be hand lings til bud for alle med 
al vor li ge hud syk dom mer. Vi kom mer 
til å være lyd hø re i det po li tis ke 
ar bei det, og vi tar gjer ne imot råd og 
syns punk ter fra de som le ver med og 
job ber med det te til dag lig.

2.  Jeg ten ker det te er en del av en 
sam funns ut vik ling der det er alt for 
sterkt fo kus på ut se en de. Vi skal bli 
sta dig li ke re, og ak sep ten for at vi ser litt 
uli ke ut er li ten. Sær lig for barn og unge, 
men også voks ne, er pres set på nor ma li
tet og på kropp og ut se en de stort, og 
det te er en skrem men de ut vik ling som 
vi er nødt til å være be visst på og ak tivt 
jobbe for å mot vir ke, i po li tik ken, men 
også på alle and re are na er.

3.  Jeg er helt enig med i at de som har 
be hov for led sa ger på be hand lings rei ser, 
må få det fi nan si ert. For noen er led sa ger 
en nød ven dig for ut set ning for å kun ne 
rei se, slik er det bare. Når det gjel der hvem 
som skal ha til gang på be hand lings rei ser, 
er det noe vi må se nær me re på.

4.  Ven te ti der for å kom me til hud le ge 
på et halvt år og mer, og helst enda 
len ger i dis trikts om rå der, vi ser at det 
må være for få stil lings hjem ler i dag. 
Jeg vil ta det te opp i et spørs mål til 
stats rå den, og så får vi jobbe vi de re 
sam men, med ut gangs punkt i det te.

5.  Jeg er enig i at Hel se ko mi te ens 
fø rin ger fra tid li ge re bur de vært fulgt 
opp bed re. Når vi job ber med de år li ge 
bud sjet te ne, tar vi ut gangs punkt i 
re gje rin gens bud sjett for slag, men det er 
Stor tin get som er be vil gen de myn dig het 
og som har an sva ret for at vi pri ori te rer 
det som må pri ori te res. Be vilg nin ger til 
vi de re ut byg ging av lo ka le lys be hand
lings en he ter ten ker jeg er noe vi skal ta 
med oss i bud sjett ar bei det. Vi må finne 
ut hva som mang ler for å sik re må let om 
et re elt til bud til alle som tren ger det, 
uan sett hvor i lan det en bor.

Ni cho las Wil kin son, SV
1.  In gen skal bli 
fat tig av å være 
syk. Og in gen skal 
bli syk av å være 
fat tig. SV vil 
der for fort set te å 
jobbe for å hol de 
egen an de le ne lave 
og sik re et godt 
off ent lig hel se ve
sen så alle, 

uav hen gig av inn tekt, kan få den bes te 
be hand lin gen.

2.  Be hand ling er vik tig. Jeg har selv 
ek sem. Men grunn pro ble met her er 
sam fun net. Press på ut se en de gjør at 
spe si elt unge fø ler at de er for dår li ge. 
Spi se for styr rel ser, plas tis ke ope ra sjo ner 
og at folk trek ker seg vekk, er alle 
symp to mer på et sam funn der det å 
være an ner le des er mind re ak sep tert. 
SV vil sik re god be hand ling, men vi 
kan ikke be hand le oss ut av et trangt 
sam funn. Det er en stør re opp ga ve, og 
vi må alle ta kam pen for et varmt og 
in klu de ren de sam funn.

3.  SV vil jobbe for at alle skal få god 
hel se be hand ling, ikke bare de som kan 
kjøpe eks tra hjelp. Dess ver re er 
mang le ne sto re et ter åre vis med så kal te 
eff ek ti vi se rings kutt i vel ferds sta ten. SV 

Foto: Stor tin get

øns ker å se på eks tra støt te til blant 
an net led sa ge re, men har det som et 
mer lang sik tig mål for di jeg me ner 
gro ve mang ler i sy ke hu se ne, som at 
men nes ke ret tig hets brudd i eld re om sor
gen og tann hel se er helt uten for 
egen an dels ord nin gen. Det te må lø ses 
først. 

4.  SV vil an set te fle re i hel se ve se net. 
Man ge len på folk gjel der for oss med 
ek sem, men også for nes ten alle and re 
som tren ger hjelp. Vi vil an set te fle re 
le ger, sy ke plei e re og hel se fag ar bei de re 
hel ler enn å gi skat te kutt til de ri kes te.

5.  Det te vil jeg ta opp med de and re i 
hel se ko mi te en.

Ing vild Kjer kol, Ap
1.  Men nes ker 
med al vor li ge 
hud syk dom mer 
for tje ner li ke ver
di ge og gode 
hel se tje nes ter 
uav hen gig av hvor 
de bor i lan det. 
Alle hel se re gi o ner 
må ha til gjen ge
li ge spe sia lis ter og 

hel se til bud til pas set den ne pa si ent
grup pen. Det er hel se mi nis te ren som 

Foto: Stor tin get

Ny lig møt te Olaug Bollestad for bunds le der Rag nar AkreAas. Foto: Eld rid Of te stad

« KrF støt ter kam pen for 
bed re be hand lings til bud  
for alle med al vor li ge  
hud syk dom mer, sier  
Olaug Bol le stad. »

« Jeg har ek sem og da jeg 
var yng re men te le ge ne jeg 
had de pso ria sis, men det er 
bor te nå. Så det te kjen ner jeg 
på krop pen hver dag. »

« Men nes ker med al vor li ge 
hud syk dom mer for tje ner 
li ke ver di ge og gode hel se  
tje nes ter uav hen gig av hvor 
de bor i lan det. »
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er eier av hel se fo re ta ke ne som har det 
øver ste an sva ret for å pas ser på at 
til bu det er godt nok, her un der til bu det 
om lys be hand ling. Tid li ge re Aphel
se mi nis ter Bjar ne Hå kon Hanssen 
nevn te det te til bu det i for bin del se 
med Sam hand lings re for men, som med 
enk le grep kun ne ut vi des til å bli et 
til bud or ga ni sert av kom mu ne hel se tje
nes ten. Det er da gens stats råd Bent 
Høie som lengst har hatt an sva ret for 
ar bei det med Sam hand lings re for men, 
men opp føl gin gen er blitt kri ti sert fra 
fle re hold, se nest av riks re vi sjo nen for 
å ikke bli fulgt opp. Ap vil stil le 
opp føl gings spørs mål til stats rå den om 
om fang og nød ven dig ut vik ling av 
dis se be hand lings til bu de ne, samt 
hvor dan det kan ut dan nes fle re 
spe sia lis ter for å kor te ned ven te ti den. 
(Det te er også Kjerkols svar på 
spørsmål nr. 4 og 5.) 

2.  Stig ma ti se ring og dis kri mi ne ring 
er noe vi må be kjem pe hver dag. Vi 
kan bi dra med å bygge ned for dom
mer og snakke mer om det som er 
van ske lig. Når det kom mer til von de 
fø lel ser og egen usik ker het, må det 
til pas set til bud være til gjen ge lig. Ap 
har fore slått fle re lav ters kel til bud 
in nen for psy kisk hel se i kom mu ne ne 
og økt ka pa si tet i sko le hel se tje nes ten. 
Iso le ring er ska de lig og må mot vir kes, 
in gen skal måt te skam me seg for den 
de er i Norge. 

3.  Be hand lings rei ser er et vik tig 
sup ple ment til be hand lin gen for fle re 
syk doms grup per, og er re gu lert av 
for skrift om be hand lings rei ser til ut lan
det. I føl ge for skrif ten er led sa ger 
for be holdt pa si en ter un der 14 år el ler 
dem som på grunn av ned satt funk
sjons ev ne har be hov for led sa ger. Det er 
ikke fore slått end rin ger i for skrif ten på 
det nå væ ren de tids punkt, men skjer det 
end rin ger i syk doms bil det vil Ap være 
vil lig til å vur de re til bu det på nytt. 
Stats bud sjet tet for 2018 var for øv rig et 
bud sjett for lik mel lom Høy re, Frp, 
Venst re og KrF. Ap sitt for slag om 1,4 
mil li ar der mer til sy ke hu se ne som har 
spe sia list an svar for syk doms grup pen 
ble ned stemt. 

POLITIKK

Carl-Erik Grim stad (Venst re)
1.  Venst re har i 
man ge år vært 
sær lig opp tatt av 
kro ni ke re som 
ofte blir litt 
ned pri ori tert sam
men lig net med 
«blå lys syk dom
me ne». Vi har en 
po li tisk mål set
ting om at 

pa si en ter med kro nis ke syk dom mer får 
rik tig og god opp føl ging i hel se tje nes
ten, på lik lin je med and re. Må let for 
den ne re gje rin gen, som Venst re er en 
del av, er å ska pe pa si en tens hel se tje
nes te, der pa si en ter blir møtt på en 
bed re måte for å kun ne mest re li vet 
med syk dom. Det te skjer gjen nom 
gode pa si ent for løp, og det er der for vi 
etab le rer fle re pak ke for løp for fle re og 
fle re dia gno ser. Venst re har vært 
opp tatt av å styr ke hel se tje nes te ne som 
lig ger nær mest der folk bor, det vil si at 
pri mær hel se tje nes ten, uli ke av ta le spe
sia lis ter og mo bi le hel se team må 
styr kes. Som po li tisk par ti må vi sik re 
gode ram mer for hel se tje nes te ne, så det 
blir det vik tig ste for Venst re. Det er 
vik tig å skille fag li ge spørs mål, som 
hel se di rek to ra tet har an svar for, og de 
po li tis ke opp ga ve ne som om hand ler de 
over ord ne de pri ori te rin ge ne.

2.  Vi har alle et an svar for at men nes
ker ikke opp le ver at de ikke kan del ta i 
so si a le sam men hen ger. Nes ten alle 
«grup per» med uli ke hel se ut ford rin ger 
sli ter med både stig ma ti se ring og 
dis kri mi ne ring, men det gjør også 
men nes ker med for eks em pel en an nen 
sek su ell leg ning, re li gi øs grup pe. For å 
mot vir ke det te må vi alle ta an svar for å 
ska pe et mer raust og in klu de ren de 
sam funn. Og, vi må sik re at vi har en 
eff ek tiv lov mot dis kri mi ne ring.  

Foto: Stor tin get

Vi må også sik re at ram me be tin gel se ne 
er gode, og at de uli ke syk doms grup
pe ne opp le ver at de får god til gang til 
de hjel pe mid le ne vi har å til by for at 
fær rest mu lig opp le ver sine hel se ut
ford rin ger som et hin der for del ta gel se. 
Det kan være at gode me di si ner og 
hjel pe mid ler ytes gjen nom ord nin ger 
som blå re sept ord nin gen og hjel pe mid
del sen tra len.

3.  Det er rik tig at ord nin gen med 
be hand lings rei ser ikke har fått økt bud
sjett mid ler i 2018. Det er ikke rik tig at 
led sa ge re ikke har an led ning til å del ta. 
De reg le ne ble end ret i for ri ge stor
tings pe ri ode. Det vil all tid være et 
spørs mål om pri ori te ring. Hel se bud
sjet tet er på 200 mil li ar der kro ner, og 
de al ler fles te syk doms grup per me ner at 
de ikke får nok res sur ser. I for ri ge 
stor tings pe ri ode ble Stor tings mel din
gen om pri ori te ring i hel se be hand let. 
Den har som mål å ska pe et godt, 
rett fer dig og li ke ver dig for delt hel se til
bud in nen for de res sur se ne vi har til 
for de ling. 

4.   De re gio na le hel se fo re ta ke ne er 
an svar li ge for at det er til strek ke lig 
an tall av ta le spe sia lis ter, som de fles te 
hud le ge ne er, som en del av de res 
«sør geforan svar». Det vil alt så si at de 
skal vur de re hvil ken ka pa si tet de uli ke 
fag om rå de ne bør ha i hver hel se re gi on. 
Det er også de som vur de rer hvor det 
even tu elt bør være fle re hjem ler og 
inn går av ta ler om det te. I Jel øyaplatt
for men har Venst re fått gjen nom slag 
for at an tall av ta le spe sia lis ter skal økes 
in nen for hvert hel se fo re tak, men det er 
et fag lig spørs mål hvor og in nen hvil ke 
om rå der av ta le spe sia lis te ne skal øke. 
Jeg vil an be fa le dere som or ga ni sa sjon å 
ta kon takt med de re gio na le hel se fo re
ta ke ne med det te spørs må let. 

5.  Vi ser til svar un der spørs mål 
num mer 4. I stats bud sjet tet sør ger vi 
for gode ram me vil kår for hel se fo re ta
ke ne som fore tar pri ori te rin ger. 
Hel se fo re ta ke ne har hatt re ell vekst på 
stats bud sjet tet i alle år, men et ter spør
se len et ter hel se tje nes ter bare vok ser 
med bed re til bud. 

« Venst re har i man ge år vært 
sær lig opp tatt av kro ni ke re 
som ofte blir litt ned pri ori tert 
sam men lig net med «blå lys
syk dom me ne». »



Effektiv og forebyggende pleieprogram for 
skjellende, tykke flass flak - hodebunn og kropp

• Flassreduserende behandling med sjampo og krem
• Regulerer og  forebygger flassforekomsten 
• Demper irritasjon, rødhet og tilfører fukighet   
 

Pleie som gjør en forskjell i din hverdag 
Brukbar innovasjon siden 1930

Ducray får du på apoteket 

DITT DUCRAY PLEIEPROGRAM 
       - for hud og hodebunn

info.no@pierre-fabre.com

PEF_1_2_Side Annonse_2018_2.indd   1 23.02.2018   11.13.44

Støtte til utgifter for 
kremer, salver og olje 
Hvis du har en kronisk hud 
sykdom, har du mulighet til 
å få dekket store deler av 
utgiftene dine.

Tekst: Geir Karlsen,  
sekretær i HSutvalget

Har du hørt om Fol ke tryg dens 
§ 522? Den pa ra gra fen gir 
deg mu lig het til å få dek ket 
de ler av ut gif te ne dine til 
ban da sje ma te ri ell, me di sinsk 
for bruks ma te ri ell og re sept frie 
le ge mid ler. Og for å søke om å 
få re fu sjon, må du søke Helfo. 

Når du har be talt mer enn 1 
858 kro ner i et ka len der år, kan 
du søke om å få dek ket 90 % 
av ut gif te ne som over sti ger 
egen an de len. Den ne egen an
de len inn går ikke i fri kort ord
nin gen for hel se tje nes ter.

Helfo kan gi deg del vis dek ning 
av ut gif te ne dine til ban da sje
ma te ri ell, me di sinsk for bruks
ma te ri ell el ler re sept frie 
le ge mid ler for be hand ling av 
kro nis ke og al vor li ge sår og 
fist ler. Ma te ri el let og re sept frie 
le ge mid ler må være kjøpt på 
apo tek el ler ban da sjist.

Le ge er klæ ring
For at du skal kun ne få dek ket 
ut gif te ne dine, må le gen ha 
sendt Helfo skje ma et, «Le ge
er klæ ring ved søk nad om 
bi drag til ban da sje ma te ri ell og 
me di sinsk for bruks ma te ri ell, 
ftrl § 522 (052207)».

Før du sø ker om å få dek ket 
ut gif te ne dine før s te gang, må 

Helfo ha fått til sendt en 
le ge er klæ ring fra spe sia list i 
hud syk dom mer, bar ne syk dom
mer el ler av lege ved brann ska
de av snit tet ved Hau ke land 
sy ke hus. Hvert tred je år – el ler 
når du må byt te pro dukt el ler 
meng de – må du sen de Helfo en 
ny le ge er klæ ring fra spe sia list. 

Le gen må be kref te at:
• Du har en ut bredt og kro

nisk hud li del se som fø rer 
til ut tør ring av hu den. 

• Det ikke er hjem me sy ke
plei en som stel ler så re ne. 
Hvis så re ne stel les av 
hjem me sy ke plei en, er det 
kom mu nen som skal 
dekke ut gif te ne.

• Be ho vet for ma te ri el let må 
vare minst tre må ne der i 
lø pet av et år.

• Kre mer, sal ver og ol jer ved 
be ty de li ge og kro nis ke 
hud li del ser ved ut tør ring 
av hu den

Helfo kan gi deg del vis dek ning 
av ut gif te ne dine til re sept frie 
sal ver, kre mer og ol jer for 
be hand ling av be ty de li ge 
(ut bred te) og kro nis ke hud li del
ser som fø rer til ut tør ring av 
hu den. Der som syk dom men 
for ver rer seg, kan du også få 
dek ket ut gif ter til kol lo i de 
sår plas ter av Helfo når du 
ut fø rer sår stel let selv.

Det er spe sia lis ten som  på 
veg ne av deg  fyl ler ut 
skje ma et, «Le ge er klæ ring fra 
re le vant spe sia list ved søk nad 
om bi drag til kre mer, sal ver og 
ol jer, ftrl § 522 (052209)».

Kil de: Helsenorge.no

Tilbud om gratis refusjonshjelp

Psoriasis og eksemforbundet har en samarbeidsavtale med 
Komplett Apotek, og som en del av samarbeidsavtalen tilbyr 
Komplett Apotek en tjeneste kalt «Refusjonshjelpen». Tilbudet om 
refusjonshjelpen er gratis, og PEFmedlemmer vil en gang per 
måned få tilsendt alle kvitteringer, ferdig utfylte skjemaer og ferdig 
frankert konvolutt som deretter sendes til HELFO. Det eneste du 
trenger å gjøre, er å signere og fylle inn ditt kontonummer.
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Hei, hei 

Nå er enda eit nytt år starta, og vi er nå komme til 2018. 
Måtte dette året tilby mange eventyr og gode minner. 
Uansett om 2017 var eit bra eller dårleg år, vil 2018 være 
starten på noko nytt. Dette året blir som du bestemmer.  
Årets visdomsord er: «Ein klok person tar sine eigne 
beslutninger, medan ein dum person følger moten». Så i 
staden for å følge moten bør du fylle livet ditt med erfaringer 
og ikkje unnskyldninger. Bruk 2018 til å tilegne deg ny 
kunnskap, erfaring og minner, for det er dette du vil sitte 
igjen med når du blir eldre. 

Når det er snakk om minner så skal PEF-ung arrangere 
sommerleir i år. Sommerleiren skal være i Kristiansand 
dyrepark. Dette blir ein tur som vil tilby mykje sprell og moro 
– så det er berre å melde seg på. Sjølv om det er ein 
dyrepark, vil det være like kjekt for både barn, unge og 
voksne. Håper at mange av dåkke melder dere på  

Dersom det er noko du vil skal skje i nærleiken av deg (for 
eksempel kurs eller aktivitet), er det berre å ta saken i eigne 
hender og sende oss ei melding. Vi skal gjere så godt vi 
kan for å lage meir engasjement rundt om i dei lokale laga. 
Så berre gi oss eit pip, så skal vi finne på noko lurt. 

Sjølvsagt vil PEF-ung (som alle andre år) jobbe for at barn 
og ungdom blir høyrt og at det skal bli lettare å leve med 
ein hudsjukdom. Kva året har å tilby vil vise seg, men vi 
i PEF-ung styret skal jobbe hardt for å få til resultat som 
skiller seg ut i seinare tid.

Hilsen 
Gudbjørg 
Leder i PEF-ung

I 2018 vil PEFung skape åpenhet og  
snakke om de psykologiske belastningene 
mange opplever.

Tekst: Siri Holm Lønseth, organisasjonssekretær  
i Psoriasis og eksemforbundet

Så mye som 1520 pro sent av barn og unge un der 18 sli ter så 
mye psy kisk at det går ut over hver da gen, iføl ge Fol ke hel se
rap por ten til Folkehelseinstituttet.

– Psy kis ke pro ble mer må snak kes i hjel ikke ties i hjel, sier 
le der i PEFung Gud bjørg Dahl. – Når man har en kro nisk 
hud syk dom ser man ut til å være mer ut satt for li del ser som 
angst og de pre sjon enn and re. Både for di man ge opp le ver 
mob bing og stig ma ti se ring, men også hvor dan syk dom men 
på vir ker krop pen kan gjø re en mer ut satt.

Hun me ner det også er vik tig å se fy sisk og psy kisk hel se 
sam men. 

– Når noen fors ke re ser en sam men heng mel lom kløe og 
de pre sjon, hjel per det ikke bare be hand le bare klø en el ler 
bare de pre sjo nen.

Iføl ge fle re un der sø kel ser blant norsk ung dom får dob belt så 
man ge jen ter som gut ter hjelp mot angst og de pre sjon. Det te 
be tyr ikke nød ven dig vis at for skjel len mel lom kjøn ne ne er så 
stor, men kan også kom me av at det ofte er enk le re for jen ter å 
være åpne om psy kis ke pla ger. PEFung mer ker også at det 
vir ker enk le re for jen ter å være åpne om hud syk dom men. 

– Vi hå per at fle re gut ter øns ker å bli ak ti ve og være rol le mo
del ler for and re, og vise hvor dan det er å leve med en 
hud syk dom, sier Gud bjørg.

Ble mob bet på ung doms sko len
Mob bing, sko le press, ut se en de press, press i so si a le me di er og 
so si al iso la sjon blir ofte truk ket frem som år sa ker til psy kis ke 
pro ble mer blant barn og unge. Selv om det te er pro ble mer 
man ge ung dom mer har, kan det te være spe si elt hardt for man
ge med kro nis ke hud syk dom mer. En un der sø kel se fore tatt av 
You Gov på veg ne av le ge mid del pro du sen ten No var tis vis te at 
så man ge som 2 av 5 unge mel lom 18 og 25 år har holdt seg 
bor te fra so si a le sam men koms ter på grunn av ut se en de. 

– For oss i PEF ung er det vik tig at man ikke fø ler at hu den 
stop per noen fra å leve det li vet de øns ker, un der stre ker 
Gud bjørg.

For Anet te Nær by har mob bin gen vært det som har slitt 
mest på psy ken. Som man ge and re som fikk pso ria sis som 
vel dig små, opp lev de hun ikke at mob bing var et stort 
pro blem på bar ne sko len. 

       Årets     satsningsområde 
                         er psykisk helse
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– Når jeg ten ker til ba ke had de jeg det verst på 
ungdomskolen. Min ne ne er noe jeg ald ri kom mer til å 
glem me, og fort satt prø ver jeg å skyve det langt vekk, sier 
hun. – Det var 45 gut ter som mob bet meg hver ens te dag 
på ung doms sko len. Jeg gikk først i klas se med to av mine 
bes te ven ner, men også tre av de vers te mob ber ne. Der for 
byt tet jeg klas se, selv om en av mob ber ne var der. Jeg tenk te 
at en per son ikke kun ne være så ille, men jeg tok feil. 

Anette leg ger vekt på at en per son kan gjø re mye ska de, 
sær lig når and re hel ler ler enn å stoppe det. – Han ene klar te 
å gjø re ting mye ver re enn de and re noen gang gjor de. Han 
skrev styg ge ting i bø ke ne mine, rop te slem me ting høyt 
både i klas sen og i kan ti na, så alle lo av meg på grunn av 
den ne syk dom men jeg had de som in gen kun ne se.

For eld re nes støt te
Støt ten fra for eld re ne var spe si elt vik tig for Anet te. 

– Jeg og for eld re ne mine pra tet hver dag om hvor dan vi 
skul le få ting til å fun ge re, for at jeg skul le ha de bra på 
sko len, og ikke gå rundt å være redd og lei meg hele ti den. 
Dess ver re var det ikke like mye støt te å hen te på sko len, for 
ikke bare ele ve ne mob bet meg, men også læ re re. For eks em
pel da en av mob ber ne spur te læ re ren vår om han viss te hva 
pso ria sis var svar te læ re ren «ja, det er jo sånn Corn fla kes hud 
det!». Da kjen te jeg at det var nok. Alle lo, og jeg løp ut av 
klas se rom met, for tel ler Anet te. 

I elev un der sø kel sen sva rer 8 700 ele ver at de re gel mes sig blir 
mob bet av voks ne i sko len. Ikke bare er det uak sep ta belt at 
voks ne skal mob be barn, man ge opp le ver også at kom men ta
rer fra læ re re og and re voks ne gjør det let te re for mob ber ne å 
fort set te. 

Hun gikk til hel se søs ter som hun så for seg som den enes te 
som kun ne hjelpe seg. – Her tok jeg også feil. Hel se søs ter 
viss te ikke hva pso ria sis var, og lur te på om jeg kun ne 
for kla re det. Fø lel sen av at in gen vir ke lig for står gjør en bare 
mer hjel pe løs.

Mob bin gen før te til mye fra vær og fle re mu lig he ter ble 
vur dert, som for eks em pel å byt te sko le. Men hun ble 
væ ren de. 

– Jeg be stem te meg for at mob ber ne ikke skul le vin ne over 
meg, så jeg kom til ba ke og prøv de så godt jeg kun ne å over se 
alle de som mob bet meg. Når det er så mye fo kus på å ikke 
mob be noen på grunn av hud far ge så fø les det gan ske rart å 
bli mob bet på grunn av en hud syk dom.

Let te re på vi de re gå en de
Det fris tet ikke Anet te å be gyn ne på vi de re gå en de. Hun ville 
egent lig vente ett år.  – Men pap pa for tal te at det bur de bli 
let te re når ele ve ne ble mer voks ne. Her had de han helt rett. 
Jeg kom på vi de re gå en de og had de ald ri noen pro ble mer 
med mob bing igjen. Det blir bed re. På det vers te klar te ikke 
jeg å se at ting skul le bli bed re, man måt te bare ta ti den til 
hjelp. 

Mob bing set ter dype spor, men Anet te snak ker varmt om 
hva PEFung har be tydd for at hun har det så bra i dag. 

– Jeg ble le der i PEFung Oslo da jeg var 14, og jeg var 
vel dig en ga sjert. Jeg ville hjelpe and re barn og ung dom. I en 
al der av 23 har jeg så man ge ven ner som jeg er blitt kjent 
med igjen nom for en in gen, be hand lin ger og and re ste der jeg 
har vært i for bin del se med PEFung. Jeg kan vel si at 
men nes ke ne i for en in gen og de jeg har blitt kjent med har 
hjul pet meg til å bli ster ke re.

– Da en av mob ber ne spur te  
læ re ren  om han viss te hva  
pso ria sis var, svar te læ re ren:  
«ja, det er jo sånn Corn fla kes hud det!» 
for tel ler Anet te Nær by. Foto: Pri vat

Tur til Dyreparken i Kristiansand
29. juni til 1. juli arrangerer PEFung tur til Dyreparken i Kristiansand. 
Det har vært kjempeetterspørsel etter plasser, men det er mulig å 
ta kontakt for å høre om det er noen ledige plasser, eller om man vil 
stå på venteliste. Mer informasjon finner du på Pefung.no. Vi gleder 
oss til en kjempe morsom helg! 
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Registrer deg på kampanjen: 100 - PSO.  De første 100 som 
registrerer seg er med i kampanjen og får Ducray produkter 
for prøving tilsendt gratis.  Etter prøving deler du din 
erfaring med oss, og du er med i trekningen av 6 måneders 
gratis forbruk av Ducray Kertyol Sjampo 125 ml., Kertyol 
Cream 100 ml. og Ducray Elution “hvile” sjampo 400 ml.

Registreringsfrist: 100 - PSO er satt til 15. 4. 2018
Les mer om kampanjen og hvordan du registrerer deg        
på: Hudportalen.no

Arrangør av kampanjen er:  
Pierre-Fabre Dermo-Cosmetique Nordic 
i samarbeid med Psoriasis og eksemforbundet
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tykke flass flak  - hodebunn 
og kropp
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Ducray Elution 400 ml. “hvile” sjampo .
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ANNONSE FRA PIERRE FABRE

Fikk lusebehandling 
for psoriasis i hodebunnen 
Da Jeanette Strand fikk 
hodebunnpsoriasis som 
barn, trodde helsesøster 
det var lus og ga henne 
lusekur. 

Jea net te Strand (43) har pso ria sis over  
hele krop pen, men for ti den er det verst  
i  ho de bun nen.

–  For di det er vin ter?
– Det har noe å si, ja. Pso ria si sen slår all tid 

ver re ut om vin te ren, for tel ler Jea net te Strand (43). 
Det var i ho de bun nen det star tet, det var 

der hun fikk pso ria sis for før s te gang. Og det 
ble opp da get da hun var niti år gam mel. Hun 
skjøn te gan ske fort at det var pso ria sis. 

– Det er pso ria sis i fa mi li en min. Blant 
an net er on ke len min hardt ram met. Men 
hel se søs ter men te det var lus og sat te i gang 
luse kur. Det var gru somt for di det var så 
smer te fullt.

Det ble ikke noe bed re av luse ku re ne, 
hel ler ver re, selv om hun ikke fikk så man ge 
sli ke be hand lin ger. Mo ren skjøn te at det kun ne 
være pso ria sis og tok hen ne med til lege.

Mer med åre ne
For Jea net te ut vik let pso ria si sen seg over tid, 
og hun har fått mer og mer med åre ne. I til legg 
sli ter hun med al vor lig syk dom, og hun har 

–  Det er fett og guff ent, men sånn er det. 
Inn imel lom bru ker jeg kor ti son Diprosalic 
li ni ment som jeg smø rer på de røde flek ke ne 
der jeg har pso ria sis. Det hjel per, men jeg må 
ta pau ser for di det er for sterkt til å bru ke hele 
ti den. Dess uten mis ter jeg hår. Jeg er nok ikke 
så flink til å hol de på i tre uker, og så ha en 
pau se på tre uker. Men når det blir alt for ille, er 
det på igjen med, sier hun. 

Hjel per med glu ten fritt kost hold
Hun for tel ler vi de re at hun må ha hjelp til å 
ut fø re be hand lin gen hvis hun skal treff e 
ak ku rat de om rå de ne i ho de bun nen som er 
ram met for det er ikke så lett å se alle 
skjel le ne i ho de bun nen. Når hun gjør det te 
ale ne er det vel dig lett at den fris ke hu den 
også blir med i drag su get.

–  Jeg har gan ske mye til ti der, men jeg har 
ikke over alt i ho de bun nen. Det set ter seg ofte i 
ope ra sjons så re ne jeg har. 

Det hen der at hun bru ker noen sjam po er 
som hun er blitt an be falt og som hun kjø per 
hos fri sø rer. –  Det hjel per noe, for det er ofte 
tjæ re i dis se sjam po ene.

Hun ten ker at det har be tyd ning for 
pso ria si sen hva hun spi ser, og hun fø ler at å 
spi se glu ten fritt har vært bra.

–  Jeg har slitt vel dig med led de ne, og jeg 
sy nes det hjel per å hol de meg unna glu ten. 
Så det kan hen de at det også har hatt en 
po si tiv inn virk ning på ho de bunns pso ria si sen, 
sier hun.

Jeanette Strand skjønte fort at hun hadde fått psoriasis  
i hodebunnen, men helsesøsteren trodde det var lus.  
Foto: Privat

Hodebunnpsoriasis kan 
forekomme alle steder 
i hodebunnen, men sees 
hyppigst ved hårfestet.  
Foto: iStockphoto

kro nisk ho de pi ne og pso ria sis ar tritt. Et ter en 
kraf tig kor ti son be hand ling for å få ned tryk ket 
i ho det, fikk hun pso ria sis over hele krop pen. 

–  Det er ikke sik kert at de and re syk dom
me ne har gjort hodebunnpsoriasisen ver re, 
men at jeg har så vondt hele ti den gjør sik kert 
noe med krop pen. Det rare er at når jeg er helt 
på bånn kan jeg av og til opp le ve at det blir 
bed re. Det psy kis ke stres set kan gjø re det 
bed re. 

Hun har be hand let ho de bunns pso ria si sen 
sin med sa li syl olje, som hun på fø rer ho de bun
nen og gjer ne lar vir ke over nat ten så skjel le ne 
løs ner.  Et ter på vas ker hun hå ret, gjer ne i 
me di sinsk grønn så pe.



HUD & HELSE 1/2018      35

DITT DUCRAY PLEIEPROGRAM 
       - for hud og hodebunn

VI TRENGER DIN ERFARING!

VINN 6 MÅNEDERS FORBRUK 
AV  DUCRAY PLEIEPROGRAM 

Flassreduserende behandling med 
sjampo og krem

100 - PSO

KAMPANJE 100-PSO
2018

info.no@pierre-fabre.com

Registrer deg på kampanjen: 100 - PSO.  De første 100 som 
registrerer seg er med i kampanjen og får Ducray produkter 
for prøving tilsendt gratis.  Etter prøving deler du din 
erfaring med oss, og du er med i trekningen av 6 måneders 
gratis forbruk av Ducray Kertyol Sjampo 125 ml., Kertyol 
Cream 100 ml. og Ducray Elution “hvile” sjampo 400 ml.

Registreringsfrist: 100 - PSO er satt til 15. 4. 2018
Les mer om kampanjen og hvordan du registrerer deg        
på: Hudportalen.no

Arrangør av kampanjen er:  
Pierre-Fabre Dermo-Cosmetique Nordic 
i samarbeid med Psoriasis og eksemforbundet

Effektivt og forebyggende 
pleieprogram for skjellende, 
tykke flass flak  - hodebunn 
og kropp

Ducray Kertyol Sjampo 125 ml. , Kertyol Cream 100 ml. og                                     
Ducray Elution 400 ml. “hvile” sjampo .

PEF_Kampanje_annonse_2018_6.indd   1 01.03.2018   10.42.23

ANNONSE FRA PIERRE FABRE

Fikk lusebehandling 
for psoriasis i hodebunnen 

Nyttig å vite om 
hodebunnspsoriasis
• 70 prosent av de som har plakkpsoriasis vil få 

hodebunnpsoriasis i løpet av livet.
• Psoriasis i hodebunnen arter seg som tykke 

skjell som flasser. Lys hud får røde flekker, 
mens mørkere hud kan få mørke flekker. 
Hodebunnen kan klø sterkt og føles stram. 

• Hodebunnpsoriasis kan forekomme alle steder 
i hodebunnen, men oppstår hyppigst ved 
hårfestet, i tinningen, i nakken og bak ørene.  

• Selv om du har psoriasis i hodebunnen, kan 
du klippe deg, farge håret og ta permanent 
hos frisøren. Psoriasis påvirker ikke 
hårveksten, men mye tykke skjell kan slite på 
håret. Noen opplever varierende grad av 
hårtap.

• Milde utslag av hodebunnpsoriasis kan 
behandles med sjampo som kan kjøpes på 
apoteket. Hvis du har tykke skjell, bør du 
oppsøke lege.

• Det kan være lurt å unngå mørke bluser, trøyer 
og jakker når du har mange skjell. Skjellene er 
langt mindre synlige på lyse klær. En kort 
hårfrisyre gjør det enklere å nå inn til og 
behandle hodebunnen, og lar også solens 
stråler komme til å hjelpe huden. 

Kilde: Psoriasis og eksemforbundet

Ducray Kertyol – effektivt pleieprogram 

Sjampo 
Inneholder mikronisert svovel, salisylsyre og 
tjære ekstrakt (Ichthyiol)  
som reduserer keratinisering ved flak 
dannelser i hodebunnen

Behandling av hodebunn
Brukes 23 ganger pr. uke i 6 uker. Påføres 2 
ganger. Etter siste påføring, la virke i 3 
minutter før utskylling. Brukes alene eller i 
kombinasjon med medisinsk behandling.

Kertyol Krem
Krem som løsner og fjerner fortykket hornlag 
på kropp og hodebunn. Inneholder 
mikronisert svovel, Kertyol, salisylsyre, 
glykolsyre, glyserin.
KROPP   Brukes to ganger daglig i 4 uker på 
lesjoner. 
HODEBUNN   Brukes en gang daglig i 15 dager, 
alene eller i kombinasjon  
med medisinsk behandling.

Pierre Fabre
• Pierre Fabre Laboratorier er den tredje 

største farmasøytiske virksomhet i Frankrike. 
I 2014 omsatte virksomheten for 2.108 
milliarder €, herav 55 % utenfor Frankrike. 
Pierre Fabre Laboratorier har base i 
SydvestFrankrike, har datterselskaper i 45 
land og er til stede i over 130 land.

• Pierre Fabre dekker alle aspekter av 
helseytelser, fra reseptpliktig medisin og OTC til 
dermokosmetikk, og virksomheten beskjeftiger 
over 13.000 mennesker verden over. 

• I 2015 investerte Pierre Fabre 17 % av sin 
omsetning innenfor legemidler i F&U – med 
fokus på tre hovedområder: Onkologi, 
dermatologi og neuropsykiatri. 

• Pierre Fabre er den nest største private 
farmasøytiske virksomheten i Frankrike og 
det nest største dermokosmetiske 
laboratoriet i verden. Virksomheten 
beskjeftiger 13.000 medarbeidere over hele 
verden, og er representert i 130 land.
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Landsmøtet 2018
Utlysning av forskningsmidler
Psoriasis og eksemforbundet 
deler ut midler til forskning 
på kroniske hudsykdommer. 
Søknadsfrist er 15. mai.

Til medlemmer av Norsk Forening for 
Dermatologi og Venerologi (NFDV), 
Faggruppen for dermatologiske 
sykepleiere og andre relevante 
faggrupper: 

Psoriasis og eksemforbundet har 
besluttet å dele ut forskningsmidler i 
forbindelse med sitt landsmøte 19.21. 
oktober 2018 i Stavanger. Forbundet 
håper det vil være stor interesse for å 
søke om forskningsstipend. 
Forskningsmidler gis til forskning på 
kroniske hudsykdommer. Midlene kan 
tildeles medisinsk forskning, 
sosialmedisinsk forskning eller 
forskning på alternative 
behandlingsmetoder. Ved forrige 
utlysning i 2015 ble tre prosjekter 
tildelt for til sammen kr. 200 000. 

Psoriasis og eksemforbundets 
Medisinske råd vil gjennomgå hver 
enkelt søknad, og foreta en faglig 
vurdering. Forskningsmidlene deles  
ut i forbindelse med åpningen av 
landsmøtet fredag 19. oktober. Av 
hensyn til den interne saksbehandling 
i PEF settes søknadsfristen til  
15. mai 2018. 

På landsmøtet i 2015 fikk hudlege Silje Solberg tildelt forskningsmidler. Her står hun sammen med 
forbundsleder Ragnar AkreAas. Foto: Psoriasis og eksemforbundet

Søknadene sendes:  
Psoriasis og eksemforbundet 
Postboks 6547 Etterstad  
0606 Oslo 

Det går også an å sende søknaden  
på epost post@pefnorge.no 

Spørsmål?  Ta kontakt på telefon 23 37 62 44 eller på epost terje.nordengen@pefnorge.no for å få mer informasjon.

Nå er det igjen tid for å ten ke på Pso ria
sis og ek sem for bun dets He ders be vis
ning! He ders pri sen de les ut hvert tred je 
år til per so ner som har gjort en stor og 
ver di full inn sats for or ga ni sa sjo nen. 

PEF opp ford rer fyl kes lag, lo kal for en in
ger og med lem mer til å sen de inn 
for slag på ak tu el le kan di da ter som dere 
me ner for tje ner en he ders be vis ning. 
Pri sen de les ut på lands mø tet i 
Stavanger 19. ok to ber 2018.

Send inn ditt for slag til kan di dat, 
sam men med en li ten be grun nel se for 
hvor for du me ner han/hun for tje ner 
he ders be vis nin gen. Frist for å sen de inn 
for slag er satt til 25. mai 2018!

Du kan sen de inn for slaget på epost 
post@pefnorge.no el ler til  
Pso ria sis og ek sem for bun det,  
Pb. 6547 Et ter stad, 0606 OSLO, 
mer ket «He ders pri sen 2018».

Hedersprisen Landsmøtet 2018 i Stavanger

Psoriasis og eksemforbundets 
landsmøte arrangeres på Clarion Hotel 
Stavanger i helgen 19.21. oktober. 
Lørdags formiddag blir det et 
fagseminar. Landsmøteforhandlingene 
starter etter lunsj samme dag og 
avsluttes ved lunsjtider søndagen. 

Helse og omsorgsminister Bent Høie 
har takket ja til å fremføre en 
videohilsen til landsmøtet, og leder av 
Helse og omsorgskomiteen, Olaug 
Bollestad, deltar under åpningen av 
landsmøtet på fredag ettermiddag. 

Innkalling til landsmøtet sendes ut i 
løpet av mars.

På landsmøtet i 2015 fikk seks personer 
hederspris for sin store innsats for PEF. 
Foto: Psoriasis- og eksemforbundet
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Har du planer om eller 
tenker på å gjøre et prosjekt 
innen helseforskning? Da 
kan du søke Extrastiftelsen 
om midler via Psoriasis og 
eksemforbundet.

Tekst: Siri Holm Lønseth,  
organisasjonssekretær

Extrastiftelsen støt ter hel se forsk ning 
som bi drar til å frem me le ve kår, fy sisk 
og psy kisk hel se, mest ring, livs kva li tet 
og so si al del ta kel se. Det om fat ter blant 
an net ar beid for økt del ta kel se og 
li ke stil ling for funk sjons hem me de, 
fore byg gen de hel se ar beid, re ha bi li te
ring, ha bi li te ring, om sorgs ar beid og 
fol ke hel se ar beid.

Extrastiftelsen for val ter de ler av 
over skud det fra spil le ne til Norsk 
Tipping og ly ser hvert år ut mid ler til 
forsk nings pro sjekt. Søk nad om mid ler 
må sen des via en god kjent sø ker or ga ni
sa sjon, som for eks em pel Pso ria sis og 
ek sem for bun det (PEF). 

Hel se til bud og sam hand ling
Pro blem stil lin ger knyt tet til hel se og 
tje nes te til bud i kom mu ner og in nen for 
sam hand ling mel lom de uli ke ak tø re ne i 
hel se tje nes ten, inn be fat tet sam hand ling 
med spe sia list hel se tje nes ten og forsk ning 
på bru ker med virk ning, både når det gjel
der forsk nings de sign og gjen nom fø rin
gen av forsk nings pro sjek tet, vil ut gjø re to 
tred je de ler av til de lings be lø pet.

Forsk ning på hvil ken rol le fri vil li ge 
or ga ni sa sjo ner kan fylle i sam ar beid 
med det off ent li ge for å ut vik le 
hel se tje nes ter, kli nisk pa si ent nær 
forsk ning og forsk ning på bru ker med
virk ning vil også vekt leg ges.

Søk om prosjektmidler  
fra Extrastiftelsen

Det er mu lig å søke om mid ler til 
forsk ning som fal ler in nen for ret nings
lin je ne, men uten for de pri ori ter te 
om rå de ne. For eks em pel kan man søke 
støt te til kli nisk forsk ning knyt tet til 
ut vik ling av nye be hand lings me to der 
og tje nes ter in nen for spe sia list hel se tje
nes ten. Alle pro sjek te ne vil vur de res av 
Extrastiftelsen når de ser alle inn send te 
søk na der i sam men heng.

Vekt på an vendt forsk ning
Det leg ges vekt på an vendt forsk ning, 
her un der ut vik ling av nye be hand lings
me to der, fore byg ging av fy sisk og psy
kisk syk dom, re ha bi li te ring og ha bi li te
ring av funk sjons hem me de og kro nisk 
syke. Ba sal forsk ning, pro sjek ter knyt tet 
til in sti tu sjon i ut lan det, mo dell ut prø
vin ger, me to de ut vik ling, kva li tets sik
ring, ut red nin ger, kart leg gin ger og opp
ret tel se av re gist re støt tes ikke.

Det kan sø kes om støt te til ph.d el ler 
post dok tor sti pend knyt tet til in sti tu
sjon som kan til de le ph.d. in nen 
fag fel tet. Per so ner med fors ker stil ling 
kan søke om fri kjøp med god kjen ning 
fra ar beids gi ver.

Ret nings lin jer
Det er vik tig å set te seg inn i ret nings    
lin je ne. Ret nings lin je ne fin nes på 
Extrastiftelsens nett si der, Extrastiftelsen.no. 
Her fin ner du krav til forsk nings søk na
den og søk nads skje ma. Skje ma kan 
be nyt tes til for be re del se el ler for let te re 
å vur de re om det ak tu el le pro sjek tet 
fal ler in nen for ret nings lin je ne. Der som 
man be stem mer seg for å søke, må man 
kon tak te en ak tu ell sø ker or ga ni sa sjon, 
som for eks em pel PEF. 

Ak tu el le da to er og fris ter
• De som øns ker å søke om forsk

nings mid ler gjen nom PEF, må kon
tak te oss in nen 1. mai 2018. Vi vil 
da åpne et søk nads skje ma i 
Extraweb til dere.

• An svar lig hos PEF vil lese gjen nom 
pro sjekt be skri vel sen og søk na den 
og gi even tu el le til ba ke mel din ger. 
Det er vik tig at alle for ma li te ter er 
rik ti ge for at Extrastiftelsen skal 
god kjen ne søk na den. 

• Fer dig stilt søk nad god kjen nes av 
PEFs ad mi nist ra sjon før 22. mai. 
Søk na de ne vi de re sen des så til or ga
ni sa sjo nens me di sins ke råd til 
be hand ling 30. mai, som sen der de 
god kjen te søk na de ne til 
Extrastiftelsen. 

• Til de lin gen gjø res kjent me dio 
ok to ber. Alle søk na der be hand les 
kon fi den si elt.

Kon takt in for ma sjon
For mer in for ma sjon om stif tel sen  
og tid li ge re inn vil ge de pro sjek ter,  
se Extrastiftelsen.no

PEF: 23 37 62 40 / post@pefnorge.no 
Extrastiftelsen: 22 40 53 70 /  
post@extrastiftelsen.no

God påske!
Psoriasis og eksemforbundet  
ønsker alle lesere av Hud & Helse  
en riktig god påske. 

Husk solkrem!
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Kommune- og regionreformen  
gir muligheter

an tal let. Det blir nå 11 fyl ker. Fyl kes
kom mu ne ne blir opp rett holdt som 
fol ke valgt or gan, og det vil  
fort satt også være et sta te lig ap pa rat, 
knyt tet til fyl kes man nen, i hvert  
fyl ke.

Det er me nin gen at de nye fyl kes kom
mu ne ne skal ha et ty de li ge re an svar for 
sam funns ut vik lin gen, slik at det det blir 
lagt til ret te for sam ord net opp ga ve løs
ning og sam ord ning av sek to rer og 
pri ori te rin ger i fyl ket. Re for men tar 
sik te på å gi enk le re og ty de li ge re 
an svars for de ling. Re gi on re for men er 
også ment å styr ke lo kal de mo kra ti et på 
re gio nalt nivå. 

Vur de ring av sam men slå ing av lag
Beg ge re for mer er ikke «gjort unna» 
ved ved ta ke ne i Stor tin get, og det blir 
mye ar beid frem over i de en kel te kom
mu ner og fyl kes kom mu ner. Men vi i 
PEF kan være med og bi dra til at våre 
kom mu ner og fyl kes kom mu ner blir 
gode til å lede an i ut vik lin gen av for 
eks em pel for hol det til våre pa si ent og 
bru ker grup per.

Det te med fø rer blant an net at vi 
frem over vur de rer sam men slå in ger av 
både lo kal og fyl kes lag. Og at vi har et 
«vå kent øye» til hvor dan ut vik lin gen er 
i våre om rå der. PEF sen tralt vil leg ge til 

ret te for å støt te opp om våre lo kal og 
fyl kes lag til å kun ne nå frem til de nye 
kom mu ner og fyl kes kom mu ner, og 
kon ti nu er lig vur de re hvor le des re for
me ne vir ker på vår or ga ni sa sjon.

Vi kan bidra til at våre 
kommuner og fylkeskom
muner blir gode til å lede an 
i utviklingen av forholdet 
til våre pasientgrupper.

Tekst: Rag nar AkreAas, for bunds le der

Stor tin get har ved tatt end rin ger i 
kom mu ne struk tu ren som fø rer til at fle re 
kom mu ner blir slått sam men. An tal let 
kom mu ner går der med fra 2020 til 356. 
Be grun nel sen for re for men er at an tal let 
kom mu ner fra sis te re form i 1960, har 
vært lite for and ret. Be folk nin gen øns ker å 
bo i byer og tett byg de strøk, god det er 
blitt stor vekst i kom mu ne nes an svar og 
opp ga ver, og for vent nin ger til for 
eks em pel tje nes te yt el ser er blitt høy ere.

Re gio na le end rin ger
Det er også ved tatt «flyt tin ger» av 
kom mu ner til na bo fyl ker. Det har vært 
uenig he ter om fle re sam men slå in ger, 
både sen tralt (i Stor tin get) og lo kalt 
(kom mu ne ne i mel lom), men ved ta
ke ne er ble fat tet i 2017.

Det er også ved tatt re gio na le end rin ger, 
som vil si end rin ger i fyl kes kom mu ne

NYTT FRA FORBUNDET

Disse fylkene blir 
sammenslått:
Fra 1. ja nu ar 2018: 
• NordTrøn de lag og SørTrøn de lag 

(Trøn de lag)

Fra 1. ja nu ar 2020:
• Hor da land og Sogn og Fjordane 
• AustAgder og VestAgder
• Vestfold og Telemark
• Opp land og Hedmark
• Buskerud, Akershus og Østfold
• Troms og Finnmark

Ro ga land, Møre og Roms dal, Nordland 
og Oslo blir vi de re ført som i dag

Mer in for ma sjon om kom mu ne og 
re gi on re for men fin nes nett si den til 
kom mu nal og re gio nal de par te men tet. 

Skattefradrag for gaver til PEF

Du kan få fradrag i skattepliktig inntekt for 
pengegaver til Psoriasis og eksem
forbundet for inntektsåret 2017. 

Følgende vilkår må være oppfylt  
for å få fradraget:
• Organisasjonen må være forhåndsgodkjent. 

På skatteetatens nettsider finnes liste over 
godkjente organisasjoner.

• Gaven må være på minst 500 kroner til 
hver organisasjon. Det finnes et 
maksimalt beløp for fradrag for gaver.

• Gaven må være forhåndsutfylt i 
selvangivelsen. 

Slik får du fradraget
Din gave skal stå ferdig påført i skatte
meldingens (selvangivelsens) post 3.3.7. 
Hvis forhåndsutfylling mangler, skal du ikke 
føre beløpet selv, men ta kontakt med den 
aktuelle organisasjonen og be dem rapportere 
gavebeløpet på ditt fødselsnummer.

Mer informasjon finner du på Skatteetaten.no.

Etterlysning

Har du lurt på hvordan du kan logge 
deg inn på Min side på Hudportalen.no?

Det kan vi hjelpe deg med, men vi 
trenger din epostadresse. 

Det eneste du trenger å gjøre er  
å være med Psoriasis og 
eksemforbundet og gi oss  
din epostadresse.  

Lave priser
  Rask leveranse
     Diskret handel

   

Visste du at det er enkelt å  
bestille reseptvarer på nett?
Les mer og bestill dine reseptvarer her: www.komplettapotek.no

www.komplettapotek.no/pef

Som medlem i Psoriasis- og  
eksemforbundet gir vi deg  
15% rabatt på en mengde varer.
I tillegg får du fri frakt til post 
i butikk, og 50% på  
dørleveranser. Vi hjelper deg 
også med refusjon av utgifter.

Fordeler 
til deg.



Lave priser
  Rask leveranse
     Diskret handel

   

Visste du at det er enkelt å  
bestille reseptvarer på nett?
Les mer og bestill dine reseptvarer her: www.komplettapotek.no

www.komplettapotek.no/pef

Som medlem i Psoriasis- og  
eksemforbundet gir vi deg  
15% rabatt på en mengde varer.
I tillegg får du fri frakt til post 
i butikk, og 50% på  
dørleveranser. Vi hjelper deg 
også med refusjon av utgifter.

Fordeler 
til deg.
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Mange har diagnosen kronisk 
urtikaria eller elveblest, men 
den er dessverre ikke er så 
godt kjent. Dette ønsker vi  
å gjøre noe med.

Kro nisk urtikaria er en ufor ut sig bar og 
be las ten de form for kro nisk kløe og 
ut slett og kan i be ty de lig grad på vir ke 
livs kva li te ten. Forsk ning vi ser at re duk
sjon i livs kva li tet kan være like stor som 
ved en kel te ty per hjer te syk dom. Man kan 
opp le ve søvn man gel, man gel på ener gi, 
bli so si alt iso lert og bli fø lel ses mes sig 
på vir ket (de pre sjon og angst).

Pa si en te ne kan også opp le ve van ske lig
he ter i jobb sam men heng, og mer enn 
halv par ten av dem vil opp le ve fra vær fra 
jobb som en føl ge av syk dom men. Opp 
mot halv par ten av alle som li der av 
kro nisk el ve blest, re spon de rer ikke på 
stan dard be hand ling med an ti his ta mi ner. 

Face book-grup pe
Vi øns ker å ta tak i den ne pro ble ma tik
ken, og vi har etablert et eget Kro nisk 
urtikariaut valg som ar bei der med det te. 
Vi har også en egen Face bookgrup pe 
hvor det går an å stil le spørs mål, kom
men te re, dele tan ker og el lers alt som 
har re le vans. Dess uten vil vi opp da te re 
Hudportalen.no med ak tu ell og kva li
tets sik ret in for ma sjon om syk dom men. 

Vi set ter vi stor pris på inn spill fra dere. 
Og hvis det er noen som øns ker å ta en 
prat rundt den ne dia gno sen så kan dere 
rin ge el ler sen de en mail til like per son 
for den ne grup pen, Jørn Lund. Han har 
vært igjen nom det mes te av ut ford rin
ger og pro blem stil lin ger ved å ha den ne 
dia gno sen.

Det er vik tig å bli hørt og få for stå el sen 
om at en ikke er ale ne og der med kan 
ha noen å dele sine tan ker og be kym
rin ger med. Vi er her for deg!

Kontaktinformasjon
Likeperson: Jørn Lund: 915 13 932 / 
lundjorn@gmail.com 
PEF: 23 37 62 40 / post@pefnorge.no

Fremover vil PEF oppdatere informasjon og arbeidet vårt for folk 

som har diagnosen kronisk urtikaria. Foto: iStock

Vil synliggjøre 
diagnosen kronisk 
urtikaria
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Behandlingsreiser
Etterlyser flere ungdom

I påsken drar ungdomsgruppen 
på behandlingsreise, men det 
kunne ha vært flere.

Seksjon for be hand lings rei ser ved Oslo 
uni ver si tets sy ke hus lu rer på om noe av 
årsaken til at de ikke har klart å fylle 
ung doms grup pen er den nye fra værs
gren sen på 10 pro sent. Sek sjo nen hå per 
på fle re sø ke re nes te år.

På den and re si den er det lan ge ven te lis ter 
for grup pen med barn som har ato pisk 

ek sem. Det er to grup per for barn med 
ato pisk ek sem, og de rei ser i be gyn nel sen 
av ap ril og i be gyn nel sen av mai. 

I 2017 kom det inn 655 søk na der fra 
voks ne pso ria ti ke re på be hand lings rei
ser, og 444 av dem ble inn vil get. 
Søk na der for den ne grup pen vur de res 
fort lø pen de, og ut tak fore tas om trent 
sju uker før av rei se da to.

Be hand lings rei ser til ut lan det fi nan si e
res gjen nom en egen til skudds ord ning 
på stats bud sjet tet. Hel se og om sorgs

de par te men tet har det over ord ne de 
an sva ret for ord nin gen. Den dag li ge 
ad mi nist ra sjon står Sek sjon for 
be hand lings rei ser for, og sek sjo nen er 
or ga ni sert un der Uten lands kon to ret, 
Stab sam hand ling og in ter na sjo nalt 
sam ar beid, Di rek tø rens stab OUS HF.

Søk nads skje ma, fris ter og mer 
in for ma sjon fin ner du på nett si den 
Oslouniversitetssykehus.no.

Oslo uni ver si tets sy ke hus hå per at fle re ung dom til søke om å kom me på be hand lings rei se nes te år.  Foto: iStock
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Med stort og smått deltok 65 personer 
på nissefest 12. desember i fjor som PEF 
Telemark arrangerte for barna. Det ble 
servert julegrøt, underholdningen sto 
Musemor og Museline for. Nissen kom 
også. Han hadde med godteposer til barna 
og leste julefortelling. 

Høsttreff i Tromsø

Nissefest i Telemark

I høst arrangerte PEFung tur til Tromsø med blant annet Vitensenteret, Fjellheisen og pizza på 
programmet. 

Siste helga i september var 
det duket for tref i PEFung 
Troms. Denne gangen var det 
Tromsø, «Nordens Paris», som 
var trefsted.

Tekst og foto: Anne Berit Kolset,  
leder i PEF Troms

Fre dags kvel den inn tok ti ung dom mer 
og fire godt voks ne Po lar Thon Ho tell. 
Ved an komst ble det god kvelds mat på 
Egon, orien te ring om hel gas pro gram 
og av slap ping på rom me ne.

På lør dag møt tes vi til fro kost før vi tok 
by bus sen til Vi ten sen te ret. Der var det 
mye å se og lære både for unge og 
gam le, og man ge ak ti vi te ter å prø ve seg 
på. Tida gikk alt for fort, og plut se lig 
måt te vi av slut te og ta buss til ba ke til 
sent rum for å spi se lunsj.

Tur med tau ba nen
Et ter lunsj sto paint ball på pro gram
met, men si den in gen had de med 
eg ne de klær ble ak ti vi te ten av lyst. Med 
po si ti ve del ta ge re var ikke det noe pro
blem. Noen dro på bow ling og noen på 
Ner stran da (shop ping sen ter).

På kvel den dro vi til Tromsøs piz za sted 
num mer én: Yo nas. Vel sma ken de piz za 
gikk ned på høy kant! In gen for lot Yo nas 
sult ne, men til ba ke på ho tel let var det 
li ke vel plass til po tet gull, god te ri og 
brus, ser vert på mø te rom met. Det var 
tross alt lør dag!

På søn da gen var det ny by buss tur, den ne 
gan gen til Fjell hei sen. En tur opp med 
tau ba nen var en spek ta ku lær opp le vel se, 
sær lig i det ny de li ge høst væ ret vi had de 
den ne hel ga. Vel oppe, var det bare å 
nyte vak ker na tur og flott ut sikt. Et ter 
lunsj var det tid for heim rei se. Harstad
gjen gen tok hur tig båt heim, og de fra 
MidtTroms tok buss.

Fel les sty re mø te
På lør dag had de sty ret i PEF Troms og 
sty ret i PEFung Troms et fel les sty re
mø te. Ung doms sty ret er ennå gan ske 
nytt, og sty re med lem me ne er uer far ne 

når det gjel der or ga ni sa sjons ar beid. Vi 
syns ung doms treff e ne er en fin an led ning 
til å kur se ung dom me ne og til å prø ve å 
hjelpe dem i gang. PEFung Troms har 
fått Frifondmidler for å ar ran ge re treff, og 
PEF Troms har fått til skudd fra Hel se 
Nord for å kur se ung dom me ne.

Det er vel dig tri ve lig å ar ran ge re sån ne 
treff. Unge og gam le PEFere går godt 
over ens.  Den ne gan gen var yng ste 
del ta ger fem år. Nina, dat ter til le der i 
PEF ung Troms, er en ar tig, op pe gå
en de ung dame, som er blitt en mas kot 
for oss. El lers var del ta ger ne fra 13 til 
72. Godt hu mør og evne til å ta vare på 
hver and re pre get for sam lin ga. PEF 
Troms an be fa ler alle lo kal og fyl kes lag 
å sat se på ung dom me ne i or ga ni sa sjo
nen.
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Erfaringsutveksling i Trondheim
I desember deltok vi på 
arrangementet «Hode over 
vannet» til HSutvalget, der vi 
fikk mye god informasjon.

Tekst: Gunn Grav Grafer i SørTrøndelag 
Fylkeslag av Psoriasis og Eksemfor
bund

I ei travel førjulstid, 9. desember i fjor, 
deltok vi på et arrangement om HS ved 
Scandic Nidelven. Vi var ikke mange, 
men dette var veldig interessant og vi 
fikk mye god informasjon på seminaret 
som ble arrangert med økonomisk 
støtte fra legemiddelfirmaet AbbVie. 
En erfarer stadig at en ikke er godt nok 
oppdatert, og lærer nytt underveis. 

Et slikt arrangement burde flere av oss 
delta på, da en ikke helt kan fatte hva 
HS er før en kan møtes og snakke 
sammen slik som her.

Erfaringsutveksling er viktig, og det er 
godt å kunne snakke sammen og bidra 

til åpenhet og kunnskap.  Geir Karlsen 
og HSutvalget gjør en god jobb!

St. Olavs Hospital, Lærings og 
mestringssenteret arrangerte 8. mars  
et nytt nasjonalt lærings og mestrings
kurs, for kvinner og menn. Vi deltok 
her, og sponset litt mat underveis. 
Interesserte bes ta kontakt med 
Lærings og mestrings senteret.  
Se på nettsiden: stolav.no/arrangement.

HSutvalget i PEF arrangerte seminar i Trondheim før jul, der PEF SørTrøndelag deltok. Foto: AbbVie

Tavern er en «gammel restaurant» ved 
Sverresborg Museum. Her blir det ofte 
servert tradisjonsmat, og stedet er godt 
kjent for sitt gode kjøkken. 16. november 
i fjor hadde vi høstfest, og vi var 28 som 
deltok på festen. Det ble servert saltkjøtt 
buffet og dessert, og dette var utrolig 
godt.  Her var det erfaringsutvekslinger, 
god stemning og flere gode historier  
som ble fortalt.  Denne sosiale sammen
komsten er en trivelig tradisjon i laget.

Medlemstur til Tenerife
I september blir det medlemstur til Playa de las Américas på Tenerife. 

Tidspunkt: 18. september-2. oktober 2018

Medlemsturen i høst går til hotellet Sunprime Coral Suites & Spa, 
som ligger på Playa de las Americas på Tenerife. Sunprime Coral 
Suites & Spa ligger fint til i populære Playa de las Américas. Fra 
hotellet har du kort vei til sentrum med et bra utvalg av butikker, 
restauranter og barer. Går du litt videre kommer du til 
strandpromenaden og den populære stranden. For deg som liker 
golf er det kort vei til flere av Tenerifes beste baner.

På Sunprime Coral Suites & Spa bor du i designede suiter med 
mange praktiske og smarte detaljer. Aller best bor du i en 
R.O.O.M.® Suite med eksklusiv innredning og stor balkong med 
flott utsikt mot bassengområdet. Bassenget er selvfølgelig 
oppvarmet til en behagelig temperatur i vinterhalvåret. Solglade 
livsnytere er velkommen opp til hotellets fine takterrasser. Slå deg 
ned i en herlig solseng, nyt utsikten og den gode feriefølelsen. Her 
har du tid til å være deg selv og tenke på ditt eget velbefinnende.

Som på alle våre Sunprime Hotels er det et treningsstudio for deg 
som vil trene på egen hånd, og mange ulike gruppetimer ledet av 
utdannede instruktører. Selvsagt er all trening gratis.

Tur:   18. september 2018: Avreise fra Oslo kl. 16.55. 
Ankomst Tenerife: kl. 21.35

Retur:   2. oktober 2018: Avreise fra Tenerife  kl. 13.05. 
Ankomst Oslo: kl. 19.45

Pris: kr. 9.755,- (2 personer deler leilighet)

Prisen inkluderer flyreise Oslo – Tenerife t/r, mat på flyet, transport 
flyplass – hotell t/r og t ukers opphold i 1-roms «Classic Suite», etg. 
0-5, med balkong med utsikt mot bygninger.

• Tillegg for avbestillingsforsikring  . . . . . . . . . . . kr. 195, -
• Tillegg for leilighet, etg. 1-5 mot gaten: . . . . . . kr. 150,- p.p.
• Tillegg for leilighet, etg. 0-2 mot basseng: . . . . kr. 900,- p.p.
• Tillegg for leilighet, etg. 3-5mot basseng . . . . . kr. 1.300,- p.p.  
• Tillegg for leilighet alene:*  

A. kr. 3.300,- / B. kr. 3.350,- / C. kr. 3.900,- / D. kr. 4.000,-
• Tillegg for frokost:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . kr. 1.170,-
• Tillegg for Sunprime Inclusive uten lunsj:  . . . . kr. 1.525,-
• Tillegg for Sunprime Inclusive med lunsj:  . . . . kr. 1.975,-
• Tillegg for Sunprime All Inclusive:  . . . . . . . . . . kr. 2.655,-
*A=mot bygninger, etg. 0-5. B=mot mot gaten, etg. 1-5. C=mot 
basseng, etg. 0-2. D=mot basseng, etg. 3-5.

Påmeldingsfrist: 2. juli 2018

Påmelding: Per Egil Hvam, Travelnet Helsereiser:  
23 00 12 60 / helsereiser@travelnet.no

Mer informasjon finner du på Hudportalen.no

Foto: Ving N
orge
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Behandlingsreiser til Kroatia
Bli med til flotte Makarska ved Adriaterhavet i 
Kroatia! Vi arrangerer behandlingsturer både i 
vår og i høst med direktefly fra Oslo. Stort fysi-
kalsk senter, og norsk vertskap som bistår med 
språkhjelp og tilrettelegging. To ukers opphold.

Reuma-Sol på Costa Blanca-kysten i Spania er 
ypperlig for familier! Bilfritt og barnevennlig 
med barnebasseng og lekeplass. Gode tilbud 
også om dere er to, eller om du reiser alene. 
Helseavdelingen er åpen hele sommeren.

Sommer på Reuma-Sol

Har du hudplager som atopisk eksem, rosacea 
eller psoriasis? Bli med til saltvannsbad og 
Thalassoterapi i Spania. To uker med bad i 
saltvannslagunen Mar Menor på Costa Blanca.
Avr. 11. april og 2. mai. Fly og 4 stjerners hotell!

Salte bad i SpaniaMedlemstur Kreta
PEF inviterer medlemmer på tur til Chaniakysten 
på Kreta. To uker med avreise 24. mai. Vi bor på 
flott Ving-anlegg direkte på stranden! Spa, flotte 
treningsfasiliteter og et herlig bassengområde. 
Direktefly fra Oslo. Begrenset antall!

Kom i form på Gran Canaria
Bli med på to ukers mosjonstur til Valle Marina 
8. april eller 13. oktober. Aktivitetsleder står klar 
til å gi deg påfyll av energi og gode opplevelser. 
Morgengym, styrkeøvelser og turer både langs 
sjøen og i fantastisk fjellterreng. Passer alle. 

Gran Canarias perle!
Fellestur med reiseleder, hyggelig samvær, ut-
flukter, oppvarmet basseng og fysioterapi. Fire 
uker til høsten eller tre uker til neste vinter. Vi 
bor i leiligheter på Casa Don Johan i vakre og 
solsikre Puerto de Mogan sydvest på øya.
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1. Hva kalles de substanser som virker som kvinnelige kjønnshormoner?
2. Hva heter grønnsaken som byr på masse c-vitamin, fiber og B6 og som også inneholder karotener  

som kan forebygge rynker og øke blodsirkulasjonen til huden?
3. Hvilken alpinist er den eneste som har vunnet et olympisk gull i utfor for Norge?
4. Hva heter Norges eldste skip i drift og eneste gjenværende hjuldamper?

Løsningsordet med navn og adresse 
sendes til:

E-post: post@pefnorge.no eller
Postadresse: Psoriasis- og eksemforbundet,
pb. 6547 Etterstad, 0606 OSLO.
Svarfrist: 11. mai 2018
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Vinn en ansiktspakke for tørr og sensitiv hud! 
Rens og pleie som gir rikelig med fuktighet  
og beskyttelse til en sensitiv hud. 
Verdi kr. 587,–

Vinnerne vil bli kunngjort i neste nummer av Hud & Helse.

Navn:  

Adresse:  

Vinnere av kryssord nr. 4/2017 ble:
Berit Rausand, 6411 Molde
Gurid Aga Askeland, 0768 Oslo
Gunnar Landvik, 3678 Notodden

Riktig løsningsord var «FAVORITTEN FOR DIN HUD»
Se www.hudportalen.no/kryssord for fasit

Helse i hver reise!

Helsereiser Tlf 23001260
www.helsereiser.no

Behandlingsreiser til Kroatia
Bli med til flotte Makarska ved Adriaterhavet i 
Kroatia! Vi arrangerer behandlingsturer både i 
vår og i høst med direktefly fra Oslo. Stort fysi-
kalsk senter, og norsk vertskap som bistår med 
språkhjelp og tilrettelegging. To ukers opphold.

Reuma-Sol på Costa Blanca-kysten i Spania er 
ypperlig for familier! Bilfritt og barnevennlig 
med barnebasseng og lekeplass. Gode tilbud 
også om dere er to, eller om du reiser alene. 
Helseavdelingen er åpen hele sommeren.

Sommer på Reuma-Sol

Har du hudplager som atopisk eksem, rosacea 
eller psoriasis? Bli med til saltvannsbad og 
Thalassoterapi i Spania. To uker med bad i 
saltvannslagunen Mar Menor på Costa Blanca.
Avr. 11. april og 2. mai. Fly og 4 stjerners hotell!

Salte bad i SpaniaMedlemstur Kreta
PEF inviterer medlemmer på tur til Chaniakysten 
på Kreta. To uker med avreise 24. mai. Vi bor på 
flott Ving-anlegg direkte på stranden! Spa, flotte 
treningsfasiliteter og et herlig bassengområde. 
Direktefly fra Oslo. Begrenset antall!

Kom i form på Gran Canaria
Bli med på to ukers mosjonstur til Valle Marina 
8. april eller 13. oktober. Aktivitetsleder står klar 
til å gi deg påfyll av energi og gode opplevelser. 
Morgengym, styrkeøvelser og turer både langs 
sjøen og i fantastisk fjellterreng. Passer alle. 

Gran Canarias perle!
Fellestur med reiseleder, hyggelig samvær, ut-
flukter, oppvarmet basseng og fysioterapi. Fire 
uker til høsten eller tre uker til neste vinter. Vi 
bor i leiligheter på Casa Don Johan i vakre og 
solsikre Puerto de Mogan sydvest på øya.
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Professor 
på alerten for hud

Ifølge Helen B. Holm har 
professor og hudspesialist 
Ole Fyrand betydd mye for 
åpenheten om hudlidelser. 

Tekst: Eldrid Oftestad

Etter lang tids sykdom døde professor 
og hudlege Ole Fyrand lille 
nyttårsaften i fjor. Da var han 80 år 
gammel.

I sitt utrettelige engasjement for hud og 
hudsykdommer formidlet han hvor viktig 
det var å ta vare på huden, kroppens 
største organ. Han var en profilert 
professor nasjonalt, men også i Psoriasis- 
og eksemforbundets sammenhenger 
fremviste han sin gode formidlingsevne. 
Spesielt i PEF Drammen og omegn, der 
han selv var fra. 

– Han vokste opp på Pukerud i 
Drammen, og han var veldig positiv 
overfor foreninger. Vi i Drammen 
brukte han gjerne som foredragsholder. 
De gangene han kom, måtte vi bake 
ganske mye. Da var det stinn brakke. 
Han var en sånn foredragsholder som 
ikke brukte fremmedord, og kunne 
snakke slik at vanlige folk forsto. Vi 
kunne bare sitte og ta til oss det han sa, 
og vi merket ikke at tiden gikk, sier 
Helen B. Holm.  

Tjære og sol
Det tidligere medlemmet i sentralstyret 
i Psoriasis og eksemforbundet ble selv 
i sin tid behandlet av Fyrand da han 
jobbet på Rikshospitalet. 

– Jeg har hatt psoriasis siden før jeg 
begynte på skolen, og jeg har flere ganger 
ligget på Rikshospitalet. Jeg ble innlagt i 
1994, og han satte diagnosen og bestemte 
behandlingen. «Da blir det tjære og sol», 
sa han. Det var en gammel metode som 

ble fortsatt brukt. Goeckermans metode 
ble den kalt, og det handlet kort sagt om 
å pensle tjære på utslettene. «Bruker dere 
fortsatt denne metoden?», spurte jeg. Da 
sa han lakonisk: «Effektive og gamle 
metoder bruker vi».

– Hva har Fyrand betydd for oss i PEF?
– Jeg tror han har betydd mye for 

åpenheten om hudsykdommer. Før han 
begynte å snakke varmt om dette, 
skjulte vi utslettene med masse klær. 
Fyrand var virkelig på alerten for hud, 
sier Holm.

Tenk på huden
Hun opplevde Fyrands entusiasme og 
engasjement også på andre arenaer, som 
i Strømsgodsets husmorlag. Hans 
svigerinne som var også var medlem, 
inviterte ham ofte. 

– Og hva snakket han om i husmorlaget?
– Hud! Det var hud hele veien. 

Budskapet hans var kort sagt at vi 
måtte tenke på huden og ta vare på 
den. Han snakket om at vi ikke må 
bruke så mye såpe når vi dusjer for at 
ikke huden skal bli så tørr. Det er nok å 
bruke såpe i dusjen 12 ganger i uken, 
mente han. Og så var han opptatt av at 
vi ikke skulle bli brent i sola. Samtidig 
var det viktig å være ute i sol og frisk 
luft. Han har satt spor etter seg.

– Husker du siste gangen du møtte ham?
– Han var kunstinteressert og veldig 

opptatt av farger. På et møte i 
husmorlaget var jeg kledd i en drakt i 
fargen cherise, og jeg hadde støvletter i 
samme farge. «Wow, det var litt av 
noen signaler du gir der», sa han til 
meg. Hva mente han med det…

Ole Fyrand har satt spor etter seg, mener Helen B. Holm, tidligere styremedlem i Psoriasis og 
eksemforbundet. Foto: Privat

NEKROLOG
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Alepposåpen ble et vendepunkt for meg og eksemen.
Etter få dagers bruk så merket jeg forskjell; huden ble 
mykere, smertene forsvant og huden sprakk ikke lenger.
Etter enda noen dagers bruk så forsvant de minste sårene 
og de største ble mindre. 3 uker senere var eksemen så 
og si borte og huden var blitt myk og glatt. For meg 
betyr det forbedret livskvalitet, jeg kan slippe å tenke 
på å skjule eksemen med tanke på klær og smertene 
er borte.  Hilsen Solveig Ingersdatter Eriksen

www.alepposaapen.no
facebook.com/alepposape

Alepposåpen kan kjøpes hos 
Komplettapotek.no

Jeg har alltid vært plaget med eksem og behandling har alltid vært 
kortisonpreparater. Alepposåpen ble et vendepunkt for meg.

Ole Fyrand (1937-2017)

Norsk lege og professor med 
hud og hudsykdommer som 
spesialfelt.

Fyrand var professor dr.med. 
med mange års erfaring fra 
Rikshospitalet i Oslo. Han startet 
karrieren som distriktslege i 
Nord-Sverige og i Svolvær og ett 
år ved sykehus i Basel. I 1971 
reiste han tilbake til sitt 
hjemsted og var resten av sitt 
yrkesaktive liv ansatt ved 
Rikshospitalets hudavdeling. I 
1994 ble han leder for 
hudavdelingen på sykehuset og 
var der helt til 2006 da han 
startet en praksis ved Norsk 
Legesenter. Han har gitt ut flere 
bøker om hudsykdommer og 
hudpleie.

I 2002 ble han hedret med 
Frelsesarmeens hederspris, 
Booth-prisen. I begrunnelsen 
skrev juryen at Fyrand er en 
tydelig stemme for de svakeste i 
samfunnsdebatten, i fagmiljøer 
og i mediebildet. I det stille har 
han i mange år vært frivillig lege 
for gatas folk, på Feltpleien hos 
Frelsesarmeen i Urtegata.

I 2008 fikk Fyrand en 
demensdiagnose og hans kone 
har siden gjort seg bemerket i 
sin kamp for retten til god 
behandling av demente.

Kilde: Wikipedia og Drammens Tidende

Sitater fra ulike nekrologer
«Som hudlege, professor og samfunnsdebattant var han uredd, engasjert og 
slagferdig. Han var en dyktig kliniker og elsket av sine pasienter. Som underviser 
og foredragsholder var han alltid fascinerende å lytte til.»

– Petter Gjersvik, leder for Norsk forening for dermatologi og venerologi, 
Aftenposten 11. januar 2018

«Å ha Ole Fyrand som læremester, kollega og venn var et privilegium. Ole var 
svært kunnskapsrik, også utenfor sitt eget fagfelt. Hans interessante, og ofte 
kontroversielle, synspunkter kombinert med et godt humør var et vesentlig bidrag 
til at Rikshospitalets hudavdeling var en arbeidsplass med stor trivsel.»

– Joar Austad, Tor Langeland, Nils Jørgen Mørk, Johannes Thorvaldsen, 
Aftenposten 23. januar 2018

«Ingen studenter i medisin glemmer forelesningen han holdt ved oppstart av hvert 
semester: Huden som et sosialt medium, synliggjort ved metaforer fra billedkunsten. Et 
forløsende foredrag, som satte huden og dens sykdommer i en langt bredere kontekst enn 
den reduksjonistiske tankemåten skolemedisinen ofte er preget av.»

– Elisabeth Søyland, Aftenposten 17. januar 2018

NEKROLOG

PEF Drammen og omegn inviterte ofte Ole Fyrand til å holde foredrag. – Han var en sånn foredrags holder 
som ikke brukte fremmedord, og kunne snakke slik at vanlige folk forsto, forteller Helen B. Holm (nr. 2 fra 
venstre). Her er hun sammen med flere av medlemmene i PEF Drammen og omegn. Foto: Psoriasis- og 
eksemforbundet






