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Sammanfattning

Reumatoid artrit är bland de vanligaste av de inflammatoriska ledsjukdomarna och som oftast börjar 

i händer och fötter. Sjukdomen varierar mycket och ger olika besvär i perioder, men på sikt kan hela 

kroppen påverkas. Prevalensen är ca 0,5-1% och incidensen 25-30/100000 invånare och år i 

Sverige. Debuterar i alla åldrar, men vanligast är i åldern 55-60 år. Det är 2-3 gånger vanligare hos 

kvinnor än män. Sjukdomen går inte att förebygga eller bota, men med hjälp av de senaste 

biologiska läkemedlen(dvs. biologiska  DMARDS(Disease-modifying antirheumatic drugs)) så  kan 

sjukdomens förlopp bromsas upp och i vissa fall hejdas. Exempel på dessa  läkemedel är TNF-α-

hämmare (Enbrel, Humira, Remicade), som just nu inte är förstahandsmedel vid behandling av RA.

TNF (tumörnekrosfaktor) är ett protein som tillhör gruppen cytokiner. Läkemedel som i första hand 

används är icke-steroida antiinflammatoriska medel(NSAID) och/eller paracetamol. Efter kontakt 

med reumatolog så börjar man behandligen av RA med substansen metotrexat som är ett immun-

suppressivt läkemedel.

Syftet var att studera skillnader i biverkningar inom gruppen TNF-α-hämmare (ATC-kod L04AB). 

Bipacksedlar för de olika preparaten inom ATC-kod L04AB hämtades från FASS hemsida.

Presentationerna av biverkningar från texterna i bipacksedlarna har sammanställts i Microsoft 

Office Excel 2000- dokument, som sedan har analyserats.

Totalt antal biverkningar är 80 stycken, av dessa har Humira 62 st biverkningar (77,5%) . Humira är 

det senaste registrerade av de tre läkemedel som ingår i den här studien och har flest biverkningar.

Det är svårt att se skillnader i biverkningar mellan läkemedlen i studien, därför att samma ord ka 

anges som både biverkning och/eller symtom hos de olika läkemedlen.
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Introduktion

   Reumatoid artrit (RA)  

Bland  inflammatoriska ledsjukdomarna så är Reumatoid artrit bland de vanligaste.

Reumatoid artrit är en inflammationssjukdom i leder som oftast börjar i händer och fötter.

Lederna svullnar, blir ömma och man får ont. Inflammationen gör att leden blir stel och kan 

deformeras. Sjukdomen varierar mycket och ger olika besvär i perioder. På sikt kan hela kroppen 

påverkas, man kan t.ex. få inflammation i lungsäck och ögon. Prevalensen är ca 0,5-1% och 

incidensen 25-30/100000 invånare och år i Sverige(1). Sjukdomen kan debutera i alla åldrar, men 

vanligast är i åldern 55-60 år. Det är 2-3 gånger vanligare hos kvinnor än män. 

Trots att sjukdomen beskrevs för första gången på 1800-talet av den franska läkaren Augustin-Jakob 

Landré-Beauvais, så har forskningen i nuläget inte kunnat klarlägga helt vad som orsakar RA.(2) 

Det man vet är att immunsystemet - som normalt bekämpar främmande organismer i kroppen - 

börjar att  reagera mot kroppens egna leder. Man har även sett att en viss ärftlighet finns. 

Sjukdomen går inte att förebygga eller bota, men forskningen fortskrider för att hitta vilka andra 

ämnen som kan ligga bakom sjukdomen. I dagsläget kan sjukdomens förlopp bromsas upp och i 

vissa fall hejdas med hjälp av de senaste biologiska läkemedlen (dvs. biologiska DMARDS 

(Disease-modifying antirheumatic drugs)), som är kopior av eller liknar kroppens egna 

immunreglerande ämnen. Exempel på dessa läkemedel är TNF-α-hämmare (Enbrel, Humira, 

Remicade), som just nu inte är förstahandsmedel vid behandling av RA. Läkemedel som i första 

hand används är icke-steroida antiinflammatoriska medel(NSAID) och/eller paracetamol. Efter 

kontakt med reumatolog så börjar man oftast behandligen av RA med substansen metotrexat som är 

ett immunsuppressivt läkemedel.(3)

Tumörnekrosfaktor   (TNF)  

TNF (tumörnekrosfaktor) är ett protein som tillhör gruppen cytokiner(proteiner som  bildas vid 

infektion och fungerar som signalsubstanser mellan olika celler). Man särskiljer på TNF-alfa(TNF-

α) och TNF-beta.Tumörnekrosfaktorn är biologiskt verksam i låga koncentrationer, där den ger: 

Bl.a.feber, blodtrycksfall, aktivering av koagulationssystemet. Har även en viktig roll i 

inflammationsprocessen. Vid längre tids inverkan av tumörnekrosfaktor uppstår utbredd celldöd och 

utmärgling.(2)
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Verkningsmekanism för Etanercept (Enbrel)

Verkningsmekanismen hos Etanercept tros vara att de konkurrerar med TNF- bildningen till 

cellytans TNF-receptorer, så att cellens TNF-stryrda respons stoppas när TNF(Tumour necrosis 

factor) blir biologiskt inaktivt. Etanercept kan också påverka biologiska svar som styrs av andra 

molekyler nedströms( t.ex. cytokiner, adhesionsmolekyler, proteinaser) vilka induceras eller 

regleras av TNF.(4)

Verkningsmekanism för Adalimumab (Humira)

Adalimumab binder specifikt till TNF och neutraliserar TNF:s biologiska funktion genom att 

blockera dess interaktion med TNF- receptorerna p55 och p75 på cellmembranen.

Adalimumab modulerar också det biologiska svar som induceras eller regleras genom TNF 

inklusive förändringarna i nivåerna av adhesionsmolekyler ansvariga för leukocytmigration.(4)

Verkningsmekanism för Infliximab (Remicade)

Infliximab binder specifikt till TNF-α, en inflammationshöjande cytokin. Infliximab neutraliserar 

den biologiska aktiviteten av TNF genom att binda till den lösliga och transmembrana formen av 

TNF, och genom detta hindra TNF att binda till sin receptor. (5)

Rapportering av läkemedelsbiverkningar

Ansvaret för rapportering av biverkningar åligger  den huvudman, offentlig eller privat som 

bedriver verksamhet inom hälso- och sjukvården. 

Alla rapporter om biverkningar införs i Läkemedelsverkets biverkningsregister.

Tidigare har bara läkare, tandläkare och sjuksköterskor haft möjlighet att rapportera in patienters 

biverkningar på läkemedel och naturläkemedel.

Det är nu möjligt att även som privatperson rapportera  till Läkemedelsverket sina egna 

biverkningar, sitt barns eller någon annan som han/hon har ansvaret för.

Biverkningar som ska rapporteras in är de som inte står upptagna som ”vanliga” i FASS och de som 

är oförutsedda. Även alla allvarliga biverkningar och de biverkningar som verkar öka i frekvens ska 

rapporteras. En allvarlig biverkning är en sådan som leder till döden, är livshotande, nödvändiggör 

sjukhusvård eller förlängd sjukhusvård, leder till invalidisering eller medför missbildning.(6)
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Syfte

Syftet är att studera skillnader i biverkningar inom gruppen TNF-α-hämmare (ATC-kod L04AB).

Material och Metod

En sammanfattning av EPAR( Offentligt Europeiskt Utredningsprotokoll) om de olika preparten 

inom ATC-kod L04AB har hämtats från Läkemedelsverkets hemsida.(7,8,9)

Bipacksedeltexter för de olika preparaten inom ATC-kod L04AB har hämtats från FASS hemsida.

Alla preparaten tillhör receptbelagda läkemedel.

Presentationerna av biverkningar från texterna i bipacksedlarna har sammanställts i Microsoft 

Office Excel 2000- dokument, som sedan har analyserats.

Databearbetning i Microsoft Office Excel 2000.

Följande data från bipacksedlarna har registrerats:

−Handelsnamn

−Substans

−Verbal presentation av biverkningar

−Numerisk presentation av biverkningar

−Antal möjliga biverkningar av XX möjliga

−Vilka biverkningar för varje enskilt preparat samt vilken 

biverkningsfrekvens som angivits i bipacksedeltexten.

 Mycket vanlig = MV

 Vanlig = V

 Mindre vanlig = MiV

 Sällsynta = S

 Mycket sällsynta = MS

 Okänd frekvens = O
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Sammanställning av indikationer

Indikation Enbrel Humira Remicade
RA X X X
Psoriasis artrit X X X
Ankyloserande spondylit X X
Psoriasis X X X
Polyartikulär juvenil idiopatisk artrit X X
Crohns sjukdom X X
Ulcerös kolit X
Pelvospondylit X

Beskrivning av indikationerna förutom RA, finns i bilaga 3.

(7,8,9,10)

Kontraindikationer

Enbrel

Överkänslighet  mot den aktiva substansen eller något av hjälpämnena.

Sepsis eller risk för sepsis.

Behandling med Enbrel bör inte initieras hos patienter med aktiva infektioner, inklusive kroniska 

och lokala infektioner.(4)

Humira

Överkänslighet mot den aktiva substansen eller något utav hjälpämnena.

Aktiv tuberkulos eller andra allvarliga  infektioner såsom sepsis och andra opportunistiska 

infektioner.

Måttlig till svår hjärtsvikt (NYHA klass III/IV).(4)
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Remicade

Patienter med tuberkulos eller andra  allvarliga infektioner såsom sepsis, abscesser, och 

opportunistiska infektioner.

Patienter med måttlig till svår hjärtsvikt (NYHA klass III/IV).

Patienter med  anamnes på överkänslighet mot infliximab eller mot andra murina(mus) proteiner 

eller mot något av hjälpämnena.(4)

Presentation av biverkningsfrekvens

ATC- kod L04AB Verbal frekvens Numerisk frekvens
Enbrel Mycket vanlig

Vanliga

Mindre vanliga

Sällsynta

Mycket sällsynta

Okänd frekvens

Fler än 1 av 10

Färre än 1 av 10

Färre än 1 av 100

Färre än 1 av 1000

Färre än 1 av 10000

-------------
Humira Mycket vanlig

Vanliga

Mindre vanliga

Sällsynta

Fler än 1 av 10

Fler än 1 av 100 men färre än 1 av 10

Fler än 1 av 1000 men färre än 1 av 100

Fler än 1 av 10000 men färre än 1 av 1000
Remicade Vanliga

Mindre vanliga

Sällsynta

Färre än 1 av 10

Färre än 1 av 100

Färre än 1 av 1000
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Resultat

Antalet biverkningar

Tabell 1 Totalt antal biverkningar för läkemedel med ATC-kod L04AB
ENBREL 32 av 80
HUMIRA 62 av 80
REMICADE 32 av 80

Totalt antal biverkningar är 80 stycken enligt bilaga 2, av dessa har Humira 62 st biverkningar 

(77,5%) .

Genom att studera Bilaga 2,  kan man konstatera att  läkemedlen i studien kan man ha olika 

riskfrekvens.

Tabell 2 Presentation av biverkningar som är gemensamt för alla läkemedel inom ATC-kod 

L04AB.

Biverkning ENBREL HUMIRA REMICADE
Aktivering av 

autoimmunsjukdom

S MiV MiV

Allergiska reaktioner MV/V V/MiV V
Astma S MiV MiV
Blodförgiftning MiV MiV MiV
Djupa infektioner MiV S MiV
Hudutslag S MiV V
Luftvägsinfektioner MV/MiV V V
Onormal 

leverfunktion

S V/S MiV

Reaktioner vid 

injektionsstället

MV MV MiV

Tuberkulos S MiV MiV
Urinvägsinfektioner MV V MiV

Reaktioner vid injektionsstället har olika riskfrekvens för alla läkemedel.  Blodförgiftning är den 

biverkning som alla har med samma riskfrekvens.
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Tabell 3. Sammanställning av symtom som även kan vara biverkning inom ATC-kod L04AB.

Symtom ENBREL HUMIRA REMICADE
Feber Biverkning/Symtom Biverkning/Symtom Symtom
Hosta Biverkning Symtom Symtom

Musklesvaghet i 

armar/ben

Symtom Biverkning Symtom

Känselbortfall/störnin

g

Symtom Biverkning Symtom

Trötthet Symtom Biverkning Symtom
Svullna fötter, händer, 

ansikte

Symtom Biverkning/Symtom Symtom

Trötthet är en vanlig biverkning (V) vid behandling med Humira men finns inte med i Enbrel och 

Remicades förteckning över biverkningar. Däremot finns det med bland symtom som ska 

observeras och rapporteras till behandlande läkare, för detta kan vara ett tecken på exempelvis 

Försämring av hjärtsvikt. Feber finns som biverkning och symtom hos Enbrel och Humira, men inte 

hos Remicade. Hos Remicade är feber bara ett symtom som ska observeras och snarast rapporteras 

till behandlande läkare.

 Vid fortsatt studie av bilaga 2 så kan man konstatera att risken att få Blödningar som biverkan hos 

Enbrel är MV(Mycket vanlig) medan vid behandling med Remicade så är risken MiV(Mindre 

vanlig) och den biverkan finns inte vid behandling med Humira.

Remicade och Humira har t.ex Depression, Sömnstörningar, Rastlöshet som en Mindre vanlig 

biverkning(MiV), men Enbrel har ingen av dessa biverkningar.

Allergiska anafylaktiska reaktioner och Försämring av demyeliserande nervsjukdom är Remicade 

ensam om att ha som biverkan. Enbrel är ensam om att ha autoantikroppsbildning (antikroppar 

riktade mot normal vävnad) som en vanlig biverkning. 

Diarré, Förstoppning, Aptitsrubbning och Smakförändring är mindre vanliga(MiV) biverkningar 

som endast Humira har. Ögonbesvär och Öronproblem finns bara i Humiras 

biverkningsförteckning.
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Tabell 4. Frekvens av biverkningar i procent för läkemedel inom ATC-kod L04AB.

Enbrel och Humira som är injektioner har  biverkningsrisk MV( Mycket vanlig), vilket Remicade 

som är en infusion inte har. Enbrel har flest biverkningar som är Mycket vanlig (MV) som t.ex 

Blåmärken, Svullnad och Luftvägs- och urininfektioner. Med okänd frekvens(O) är Enbrel ensam 

om att ha Makrofag aktiverings syndrom(överaktivering av vita blodkroppar associerade med 

inflammation).Humira är det läkemedel som har flest biverkningar men flertalet av dessa är Mindre 

vanliga (MiV) eller Sällsynta (S). Remicade har störst andel av mindre vanliga(MiV) biverkningar.
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ENBREL

MV
V
MiV
S
MS
O

HUMIRA

MV
V
MiV
S
MS
O

REMICADE

MV
V
MiV
S
MS
O

ENBREL
MV 20
V 9
MiV 26
S 40
MS 3
O 3

HUMIRA
MV 1
V 22
MiV 46
S 32
MS 0
O 0

REMICADE
MV 0
V 28
MiV 59
S 13
MS 0
O 0



Diskussion

När behandling av RA sättes in måste det bli en individuell bedömning där i första hand behovet 

styr och därefter bedömningen av om läkemedlets effekt förväntas ge så god nytta att risken för 

eventuella biverkningar är förhållandevis liten.

Genom att mer aggressivt behandla i ett tidigt stadie av sjukdomen kan anti-TNF behandling borttas 

hos vissa patienter med bibehållen sjukdomskontroll.(11) Detta i sin tur leder till mindre risk att 

hinna utveckla biverkningar av dessa läkemedel.

Riskfaktorerna varierar från person till person, alla som använder läkemedlet behöver inte få 

biverkningarna. Om man upptäcker att några biverkningar blir värre eller som ej är upptagna i 

bipacksedeln uppmanas man att kontakta läkare eller apotekspersonal. Nu finns även möjligheten 

att själv som privatperson rapportera biverkningar till Läkemedelsverket. (6)Vilket kan eventuellt 

leda till att fler biverkningar blir inrapporterade.

Av de biologiska läkemedlen blev Remicade först godkänt 1999 och har fått förnyat godkännande 

2004. Enbrel blev godkänt 2000, med förnyat godkännande 2005. Humira blev godkänt 2003.

Trots att Humira är det senaste av de tre läkemedel som ingår i den här studien, kan man konstatera 

att det läkemedlet har flest av de biverkningar som tas upp i bipacksedlarna. Med det som grund kan 

man säga att bara för att ett läkemedel har kommit senare än andra inom samma läkemedelsgrupp, 

behöver inte det betyda att det läkemedlet har mindre biverkningar än de äldre preparaten. Detta kan 

kanske ändras efter det att läkemedlet har varit ett antal år på marknaden, eftersom man då kan se 

hur mycket biverkningar läkemedlet ger efter lång tids användning av ett större antal patienter.

Enligt de riktlinjer som Läkemedelsverket har utgett om hur läkemedelsföretagen ska presentera 

biverkningar i bipacksedeln, så följs dessa i alla de läkemedel som ingår i denna studie.(12)

Mitt val av metod innebar snabb och smidig informationsinsamling via internet. Excel- dokumentet 

som upprättades gav en bra översikt av den insamlade informationen.
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Slutsats

Det är svårt att se skillnader i biverkningar mellan läkemedlen i studien, därför att samma ord kan 

anges som både biverkning och/eller symtom hos de olika läkemedlen.

Tackord

Ett stort tack för alla goda råd och hjälp med denna studie vill jag ge till min handledare Mai 

Lindström.
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Bilaga 1. Sammanställning av biverkningar för ATC-kod L04AB

Aktivering av autoimmunsjukdom SLE(Systemisk Lupus Erythematosus), Lupus, 
Lupusliknande symtom

Allergiska anafylaktiska reaktioner
Allergiska reaktioner Rodnad, Klåda, Säsongs- och läkemedelsallergi
Angioödem
Aplastisk anemi
Aptitrubbning
Astma Andfåddhet
Autoantikroppsbildning
Avvikande muskelnedbrytning
Besvär från urinvägarna Blod i urinen, Ökat behov av att kissa, Äggvita i 

urinen
Blockering av ett blodkärl Bråck i stora artärväggen, Blockering av 

hjärtklaff, Inflammation och koagel i en ven 
alternativt blockering

Blodförgiftning
Blåmärken
Blödningar
Bröstsmärta Vätska runt hjärtat som kan orsaka svår 

bröstsmärta, Känsla av att hjärtat slår snabbt
Buksymtom Buksmärta, Blockering i tarmarna, Inflammation 

som orsakar buksmärta och diarré, 
Matsmältningsbesvär, Inflammation i 
magsäcken, Inflammation i tjocktarmen, 
Inflammation i bukfett

Cancer Hudcancer, Cancer, Cancer som påverkar 
lymfsystemet, Malignt melanom

Cirkulationsbesvär Känsla av att hjärtat slår oregelbundet, Högt 
blodtryck, Flush, Hjärta som slutar slå, 
Blockering i hjärtartärerna, Hjärtproblem som 
kan orsaka andnöd eller ankelsvullnad

Depression
Diarré
Djupa hudinfektioner
Feber
Fibros i lungorna
Förhöjda blodfetter och urinsyra
Förstoppning
Försämrad sårläkning
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Försämring av demyeliniserade nervsjukdom
Försämring av hjärtsvikt
Guillain-Barré syndrom
Halsont
Hepatopleniskt T-cellslymfom
Hosta Heshet
Hudutslag Blåsbildning, Flagning av huden, Hudvårtor, 

Eksem
Huvudvärk
Håravfall
Höga/Låga halter kalcium i blodet
Illamående Kräkning
Inflammation i bukspottkörteln
Inflammation i hudens blodkärl
Krampanfall
Känselstörning
Ledinfektioner
Luftvägsinfektioner Förkylning, Bihåleinflammation, Luftrörskatarr, 

Lunginflammation, Rinnande näsa, 
Bihåleinfektion

Lymfom
Lymfopeni
Låga blodvärden inklusive blodbrist
Låga halter neutrofiler
Lågt antal blodplättar
Lågt antal röda blodkroppar
Lågt antal vita blodkroppar
Magtarmblödningar Perforation, Rektal blödning
Makrofag aktiverings syndrom
Multipel skleros
Muskelsvaghet Ansiktsmuskler, Förlamning
Nässelutslag Nässelfeber
Onormal leverfunktion Förhöjda leverenzymvärden, Förhöjda 

levervärden, Utbredd skada på levern, 
Överflödigt fett i levern, Gallstenar

Pancytopeni
Psoriasis
Påverkan på nervsystemet Demyeliniserande effekter, Symtom liknande 

multipel skleros, Optikusneurit, Transversell 
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myelit
Rastlöshet Oro
Reaktioner vid injektionsstället Smärta
Skakning
Sköldkörtelrubbning
Smakförändring
Smärta Muskel och skelettsmärtor, Smärta vid sväljning
Svampinfektioner Histoplamos
Svullna lymfkörtlar
Svullnad
Svullnad av fötter
Svullnad i bakre delen av halsen
Sömnstörningar Sömnighet, Svårighet att sova
Trötthet
Tuberkulos
Urinvägsinfektion
Virusinfektioner Herpes, Influensa, Förkylningsblåsor, Bältros
Vätska runt lungorna
Yrsel Svindel
Ögonbesvär Synrubbning, Ögoninflammation, 

Ögoninfektion, Högt tryck i ögat, Inflammation i 
den färgade delen

Ökad mensblödning
Öronproblem Dövhet, Öronsusning
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Bilaga 2. 
Biverkningstabell för ATC – koden L04AB

Substans Etanercept Adalimumab Infliximab
Handelsnamn Enbrel Humira Remicade
Antal möjliga 
biverkningar
Aktivering av 
autoimmunsjukdom

S MiV MiV

Allergiska 
anafylaktiska 
reaktioner

MiV

Allergiska reaktioner MV/V V/MiV V
Angioödem MiV/S
Aplastisk anemi MS
Aptitrubbning MiV
Astma S MiV MiV
Autoantikroppsbildning V
Avvikande 
muskelnedbrytning

S

Besvär från 
urinvägarna

MiV/S

Blockering av ett 
blodkärl

S

Blodförgiftning MiV MiV MiV
Blåmärken MV MiV
Blödningar MV MiV
Bröstsmärta MiV/S
Buksymtom V/S V
Cancer S
Cirkulationsbesvär MiV S
Depression MiV MiV
Diarré V
Djupa hudinfektioner MiV S MiV
Feber V V/S
Fibros i lungorna MiV
Förhöjda blodfetter och 
urinsyra

MiV

Förstoppning MiV/S
Försämrad sårläkning MiV MiV
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Försämring av 
demyeliniserade 
nervsjukdom

MiV

Försämring av 
hjärtsvikt

S MiV

Guillain-Barré 
syndrom

S

Halsont V/MiV
Hepatopleniskt T-
cellslymfom

S

Hosta V
Hudutslag S MiV V
Huvudvärk V V
Håravfall MiV MiV
Höga/Låga halter 
kalcium i blodet

S

Illamående V/MiV V
Inflammation i 
bukspottkörteln

S

Inflammation i hudens 
blodkärl

S

Krampanfall S
Känselstörning V
Ledinfektioner MiV MiV
Luftvägsinfektioner MV/MiV V V
Lymfom S
Lymfopeni MiV
Låga blodvärden 
inklusive blodbrist

MiV

Låga halter neutrofiler S
Lågt antal blodplättar MiV MiV/S
Lågt antal röda 
blodkroppar

S

Lågt antal vita 
blodkroppar

S MiV

Magtarmblödningar MiV/S S
Makrofag aktiverings 
syndrom

O

Multipel skleros S S
Muskelsvaghet MiV/S
Nässelutslag MiV V
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Onormal leverfunktion S V/S MiV
Pancytopeni S S
Psoriasis MiV MiV
Påverkan på 
nervsystemet

S

Rastlöshet MiV MiV
Reaktioner vid 
injektionsstället

MV MV MiV

Skakning MiV
Sköldkörtelrubbning S
Smakförändring MiV
Smärta V/S
Svampinfektioner V/MiV MiV
Svullna lymfkörtlar MiV
Svullnad MV
Svullnad av fötter MiV
Svullnad i bakre delen 
av halsen

S

Sömnstörningar MiV MiV
Trötthet V
Tuberkulos S MiV MiV
Urinvägsinfektion MV V MiV
Virusinfektioner V/MiV V
Vätska runt lungorna S
Yrsel V V
Ögonbesvär MiV/S
Ökad mensblödning MiV
Öronproblem MiV/S

MV = Mycket vanlig
V = Vanlig
MiV = Mindre vanlig
S = Sällsynt
MS = Mycket sällsynt
O = Okänd frekvens
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Bilaga 3.  Beskrivning av indikationer

Psoriasis artrit

Psoriasis artrit är en inflammation i en eller flera leder hos en person med hudsjukdomen psoriasis. 

Mellan 10 och 45 procent av alla patienter med psoriasis rapporteras ha ledbesvär. Det är vanligast 

att man får psoriasis först och därefter psoriasis artrit. Det finns inget samband mellan svårighets-

graden av ledbesvären och graden av psoriasis. Sjukdomen kan debutera när som helst men det 

vanligaste är att symtomen yttrar sig i vuxen ålder, mellan 30-50 år. Psoriasis artrit drabbar lika 

många kvinnor som män. Sjukdomen är ärftlig. Vanligaste symtomen vid sjukdomen är stelhet, 

rörelsesmärta, svullnad, ömhet och rodnad. (13)

Ankyloserande spondylit( även kallat Bechterews sjukdom)

En inflammatorisk sjukdom som angriper leder i bäcken och rygg samt ligament. Inflammationen 

ger värk, stelhet och en tilltagande böjning av ryggraden. Rörligheten minskar när sjukdomen 

fortskrider och även andra leder som höfter, axlar, knän och vrister kan drabbas. Majoriteten är män 

som drabbas av sjukdomen. Sjukdomen börjar oftast så tidigt som i 20-30 års åldern.(13)

Psoriasis

Psoriasis är en kronisk inflammatorisk hudsjukdom. Sjukdomen är lika vanlig hos män som hos 

kvinnor. Vanligast så debuterar sjukdomen mellan åldrarna 10 till 40 år. Psoriasis går i skov där 

perioder av svåra besvär varvas med perioder med lätta besvär. De vanligaste symtomen är 

hudförändringar med förtjockning av huden, rodnad, klåda och fjällning.(13)

Polyartikulär juvenil idiopatisk artrit (JCA)

Detta är den kroniska ledgångsreumatismen som drabbar barn och ungdomar.

Det finns flera former av JCA och dessa yttrar sig på olika sätt. Gemensamt för alla former är 

artriten som kan drabba allt ifrån en enstaka led till i princip varje led i hela kroppen. Leden 

svullnar upp, blir varm och röd. Ofta gör det ont att använda leden och den känns stel. Stelheten är 

för det mesta värst på morgonen. Ungefär 40 % drabbas av polyartikulär juvenil idiopatisk artrit. 

Den drabbar fem leder eller fler. Ofta börjar inflammationen i större leder som knä, fot- och handled 

men efter ett tag fortsätter inflammationen även i småleder som tår och fingrar. Sjukdomen är 

vanligast hos flickor och debuterar oftast före sex års ålder. (13)
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Crohns sjukdom

Crohns sjukdom är ett kroniskt inflammationstillstånd som i perioder ger magsmärtor och diarré 

samt viktminskning, avlöst av perioder med få eller inga symtom.

Sjukdomen drabbar vanligtvis den sista delen av tunntarmen (ileum) och/eller tjocktarmen (colon) 

även om den i vissa fall drabbar andra delar av magtarmkanalen. De sjuka delarna av tarmen blir 

röda och svullna och det kan uppstå sår som blöder. När inflammationstillståndet läker bildas 

ärrvävnad som kan ge förträngningar (strikturer) i tarmen. Det förekommer att sjukdomen bildar 

inflammatoriska gångar, s.k. fistlar, mellan tarmarna och huden. Sjukdomen kan även ta sig andra 

uttryck och ge inflammationer i ögon, munhåla, leder och hud. 

Man kan inte bota Crohns sjukdom, men besvären kan minskas.(13)

Ulcerös kolit

Ulcerös kolit är en kronisk sjukdom. Det innebär att sjukdomen inte försvinner helt, men man kan 

vara besvärsfri under långa perioder. 

 Inflammationen drabbar i första hand slemhinnan i tarmen. Det vanligaste är att nedre delen av 

tjocktarmen är inflammerad. Ändtarmen är också alltid inflammerad när man har en akut attack av 

ulcerös kolit. Ungefär trettio procent har inflammation i hela eller nästan hela tjocktarmen. Det 

förekommer också att enbart ändtarmen är inflammerad och då talar man om proktit. (13)

Pelvospondylit

Samma symtom som ankyloserande spondylit ,dvs. Bechterews  sjukdom.(13)
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