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Psoriatiker havdar sina rattigheter
Nya lakemedel ger hopp om battre behandling av
psoriasis

Psoriasis ar en inflammationssjukdom i huden och lederna som p& manga satt minskar
livskvaliteten. Det finns dock effektiva lakemedel att fa. Psoriasisforbundet kraver i
samband med Internationella psoriasisdagen att frdgan om erséttning av de olika
behandlingsformerna skall snabbas upp och att psoriatikernas ratt till jamlik vard vid ratt
tidpunkt skall garanteras aven i praktiken. Pa Internationella psoriasisdagen vadjar man
aven globalt att psoriasis skall erkdnnas som en allvarlig sjukdom.

| Finland lider mer an 100 000 personer av psoriasis. Redan en medelsvar psoriasis paverkar
livskvaliteten i lika hdg grad som andra folksukdomar, t.ex. hjart- och blodkérlssjukdomar,
diabetes och cancer.

Psoriasis & en kronisk, inflammatorisk hud- och ledsjukdom med varierande sjukdomsbild.
Hudsymtomen utgérs av val avgrénsade, rodnande och fortjockade flackar som fjallar och kliar.
Dessa symtom kan técka en stor del av huden. Ledsymtomen &r stelhet, smérta och svullnad.
Hos cirka 10 procent av alla psoriatiker med hudféréndringar har &ven ledpsoriasis
diagnostiserats. Ledpsoriasis skadar lederna, begransar rorelse- och funktionsférméagan och
leder i varstafall till bestéende invaliditet. Sjukdomen orsakar aven for tidig dod.

En sjukdom i det fordolda

Trots att psoriasis & en vanlig gukdom &r den ddligt kand; psoriatikerna talar sillan om sin
gukdom och férsoker délja synliga symtom. Ibland nonchaleras psoriasis och ses enbart som ett
kosmetiskt problem. Aven om denna ok&nda folksukdom inte smittar, begransar den ofta
psoriatikernas sociala liv. Symtomen forvéarras av stress, som sukdomen i sig §élv redan
orsakar, varfor psykosociala problem & vanligare an i samband med manga andra
folksjukdomar, och risken for utslagning & verklig. Enligt en studie om livskvalitet upplever
psoriasispatienter den traditionella varden som tidskravande, ineffektiv och dyr.

Erséattningen ett problem

Allaldkemedd som &r effektiva mot psoriasis har inte godkénts som erséttningsgilla enligt
gukforsakringslagen. Med de traditionella |&kemedlen har man inte heller kunnat ge alla
patienter tillracklig hjalp och manga av 1&kemedlen har biverkningar. Pa sistone har man med
nya biologiska |akemedel nétt goda resultat i behandlingen av bade hud- och ledpsoriasis.
Hittills har det inte funnits effektiva behandlingar fér allafall av ledpsoriasis, och de gamla
lakemedien har inte varit lika effektiva som de nya. Nya sdektiva lakemedel ger patienterna

nytt hopp.

Svarighetsgraderna hos psoriasis

Psoriasisindelasi lindrig, medelsvar och svér. | lindrigafall tacker eksemflackarna mindre &n
tre procent av huden, i medelsvara fall mellan 3 och 10 procent och vid svar psoriasis upp till 75
procent. Sjukdomens svarighetsgrad paverkas dven av var psoriasissymtomen upptrader.
Pustul& psoriasis som ger varblasor pa hander och fotsulor kan vara en mycket svar och
invalidiserande sjukdom, &en om den tacker endast en liten del av kroppen.

Traditionella behandlingsformer upplevs som besvarliga och ineffektiva
Ambitionen &r att behandla psoriasis pa ett helhetsbetonat sétt. Psoriasis kan inte botas, men
symtomen kan lindras och i béstafall till och med elimineras med de nya l&kemedlen. Lokal
behandling, dvs. behandling med salvor, lotioner och ljus, racker ofta langt. Ocksa
klimatbehandling utnyttjas. Behandlingen med salvor & arbetsdryg och kréver att
hudfdrandringarna smarjs in morgon och kvall under en period pa upp till 8 veckor for att ge
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resultat. For manga patienter blir detta 6verméaktigt. En avsevard forbéttring &r en ny
kombinationskram som appliceras en gang i dygnet och som verkar redan efter fyra veckors
anvandning. Lakemedlet hor dock inte till de erséttningsgilla l&kemedien och har darfér inte
borjat anvandas almant.

Nya biologiska lakemedel — nytt hopp

En litet antal psoriasispatienter behover |akemedel som tas invértes. Dessa traditionella
lakemedel har sina biverkningar, och lampar sig inte heller for alla, sarskilt inte for langvarigt
bruk. De nya biologiska |akemedien ger nytt hopp for dem som inte far hjalp av de vanliga.

Bakom hud- och ledsymtomen finns samma inflammatoriska mediatorer, sdsom TNF-alfa,
varfor ocksa samma lékemedel hjalper. TNF-alfa-hdmmare som injiceras under huden eller ges
intravendst anvands redan nu vid behandling av reumatism och ledpsoriasis. Lakemedien har
visat sig vara patagligt effektiva aven vid medelsvar och svar hudpsoriasis. Av dessa lakemedel
har ersdttning beviljats langst for etanercept vid behandling av ledpsoriasis. Daremot har
infliximab som hor till samma grupp av 18kemedel och som tas intravendst bekostats av
sukhuset i fraga. Etanercept har helt nyss blivit specialersattningsgillt for behandling av
hudpsoriasis, liksom ocksa efalizumab, som paverkar T-cellernai immunsystemet pa ett
annorlunda sétt. Erséttningen som galler hudpsoriasis beviljas dock endast for ett &r i taget.

Utvecklingen av ledpsoriasis kan till och med stoppas

| Finland har vi ingen lang erfarenhet av biologiska selektiva lakemedel vid behandling av
endast hudpsoriasis. Men det finns redan mycket uppfoljningsdata om anvéndningen av
etanercept vid reumatism, varfor man vet att biverkningsprofilen & bra. Det & &ven
vetenskapligt belagt att medlet motverkar framskridandet och utvecklingen av ledpsoriasis. Det
forefaller som om etanercept &ven skulle mojliggéra pauser i behandlingen, vilket ar vart att
understka, eftersom dessa avbrott medfor besparingar i varden.

Hittills har det inte funnits bra och effektiv behandling for alla med ledpsoriasis. En
grundlaggande orsak till sukdomen &r en forh6jd niva av mediatorn TNF-alfa, som forekommer
rikligt i en patients hud och inflammerade leder. Eksem och ledinflammationer kan upptréda
antingen samtidigt eller vid olikatidpunkter. | lindrigafall récker det med
inflammationshdmmande och smértstillande medicinering, men ju svérare och mer
ledforstérande sjukdomen &r, desto starkare antireumatiska |8kemedel anvands. Nér de
traditionella | akemedel sbehandlingarna inte racker till, har man fatt ny hjalp av biologiska
lakemedel. De nya lakemedlen kan selektivt minska nivan av den inflammatoriska mediatorn.
De hejdar sjukdomens aktivitet och kan manga ganger gora patienten helt symtomfri. Om man
inte med vanliga antireumatiska | akemedel uppnar tillracklig behandlingsrespons under sex
manader, rekommenderas att dessa TNF-alfa-hammande biologiska |akemedel anvands.

Narmare information

Psoriasi sférbundets verksamhets edare Mirja-Liisa Rontu, tfn 09-2511 9010

Ordférande for Finlands Dermatol ogférening, dverldkare Tapio Rantanen, tfn 03-81 911
Overlakare Riitta Luosujarvi, HNS, tfn. (09) 4711

www.psoriasisliitto.fi
www.worldpsoriasisday.com

Psoriasisliitto - Psoriasisforbundet ry ar en riksomfattande patient- och
folkhalsoorganisation. Férbundet har 54 lokala féreningar med sammantaget 14 000
personmedlemmar. Psoriasisforbundet firar sin 30-ariga verksamhet med en fest den 29
oktober 2005. Psoriasisforbundet erbjuder sina medlemmar information, rehabilitering
och kamratstdd. Centrala tjanster i forbundets verksamhet ar rehabiliterings- och
anpassningstraningskurser samt klimatvardsresor.



