
PsoriasisPsoriasis
Har det skett nHar det skett nåågot nytt?got nytt?



PsoriasisPsoriasis
Kronisk inflammatorisk sjukdomKronisk inflammatorisk sjukdom
Vanligast i hud, 1/3 ledbesvVanligast i hud, 1/3 ledbesväärr
ÄÄrftlighet livstidsrisk 0.04rftlighet livstidsrisk 0.04--0.830.83
Prevalens 0.1Prevalens 0.1--4% 4% 
KKöönsfnsföördelning 1,5rdelning 1,5--2,3%2,3%
DebutDebutåålder ass med lder ass med äärftlighetrftlighet



PsoriasisPsoriasis

UtlUtlöösande faktorersande faktorer
TraumaTrauma
InfektionInfektion
Psyke, stressPsyke, stress
LLääkemedelkemedel
Alkohol/rAlkohol/röökningkning



TraumaTrauma
KKööbnerfenomenbnerfenomen



InfektionInfektion

84% av 84% av patpat med med guttatguttat psoriasis psoriasis 
hade infektion 10 hade infektion 10 dgrdgr ffööre.re.
10% av 10% av patpat med annan form av med annan form av 
psoriasis hade infektion. psoriasis hade infektion. 



PsykePsyke

Livskris vid Livskris vid guttatguttat form 4%form 4%
Livskris vid annan form 46%Livskris vid annan form 46%
Stress svStress svåårvrväärderatrderat



LLääkemedelkemedel
Litium <1/100Litium <1/100
Betablockerare <1/1000Betablockerare <1/1000
KlorokinKlorokin <1/1000<1/1000
Systemisk steroidbehandling Systemisk steroidbehandling 
Lokalbehandling starka steroiderLokalbehandling starka steroider
NSAID <1/1000NSAID <1/1000
InterferonInterferon--alfaalfa
ACEACE--hhäämmaremmare
TNFTNF--alfaalfa--antagonisterantagonister



Associerade sjukdomarAssocierade sjukdomar

ÖÖvervikt,rvervikt,röökningkning och alkoholoch alkohol
DiabetesDiabetes
HjHjäärtkrtkäärlsjukdomrlsjukdom
Inflammatorisk Inflammatorisk magtarmsjukdommagtarmsjukdom
GliadinantikropparGliadinantikroppar
DepressionDepression
MSMS



PsoriasisartritPsoriasisartrit

1010--45%45%
Debut i 35Debut i 35--55 55 åårr
RA negativRA negativ
Varierar frVarierar fråån mild till destrueranden mild till destruerande
BBääst prognos mono/st prognos mono/oligoartritoligoartrit
SSäämst prognos mst prognos polyartikulpolyartikuläärr
inflammatoriskt aktiv med inflammatoriskt aktiv med 
destruktionerdestruktioner-- 50%kvarst50%kvarstååendeende



Psoriasis i hudenPsoriasis i huden

Plaque vanligast 81%Plaque vanligast 81%
InversInvers
GuttatGuttat
PustulPustulööss
ErytrodermErytroderm
PustulosisPustulosis palmoplantarispalmoplantaris
AcrodermatitisAcrodermatitis continuacontinua HallopeauHallopeau





PlaquepsoriasisPlaquepsoriasis



Invers psoriasisInvers psoriasis



GuttatGuttat psoriasispsoriasis



PustulPustulööss



ErytrodermErytroderm



PustulosisPustulosis palmoplantarispalmoplantaris







PsoriasisPsoriasis

Vanligaste lokal hVanligaste lokal håårbotten, rbotten, 
armbarmbåågar, kngar, knään, armar.n, armar.
KlKlååda hos 40%da hos 40%
SvSvåårighetsgrad :righetsgrad :

LLäätt < 30cm2 50tt < 30cm2 50--60%60%
MMååttlig 30ttlig 30--200cm2 30200cm2 30--40%40%
SvSvåår >200cm2 4r >200cm2 4--5%5%



UtvUtväärtes behandlingrtes behandling
MjukgMjukgööranderande
TjTjäärara
DitranolDitranol
GlukokortikoiderGlukokortikoider
KalcipotriolKalcipotriol
KalcineurinhKalcineurinhäämmaremmare



MjukgMjukgööranderande

Minska Minska klklååda,torrhet,da,torrhet,öökaka avfjavfjäällningllning
AvfjAvfjäällning llning öökar penetration av kar penetration av 
llääkemedel och UVBkemedel och UVB
ÖÖka hydreringsgraden och fka hydreringsgraden och föörbrbäättra ttra 
barribarriäärfunktionen(relat.tillrfunktionen(relat.till fetthalt)fetthalt)
TTäänk pnk påå salicylismsalicylism ffaffa hos barn, hos barn, 
undvik salicylsyra vid graviditet.undvik salicylsyra vid graviditet.



TjTjäärara

TrTräätjtjäära risk kontaktallergira risk kontaktallergi
StenkolstjStenkolstjäära ra licens,exlicens,ex temp.temp.
MissfMissfäärgning, irritation, fototoxisk.rgning, irritation, fototoxisk.
Effekt likvEffekt likväärdig rdig DaivonexDaivonex



DitranolDitranol
MicanolMicanol korttidsbehandlingkorttidsbehandling
MissfMissfäärgningrgning
SSääkert medel lkert medel låång erfarenhet.ng erfarenhet.
Effekt likvEffekt likväärdig UVB, brdig UVB, bäättre ttre ään n 
DaivonexDaivonex



GlukokortikoiderGlukokortikoider
Grupp IIIGrupp III--IV IV snabb,effektivsnabb,effektiv, , 
kortvarigkortvarig
TachyfylaxiTachyfylaxi
SystempSystempååverkanverkan
Utbrott Utbrott pustulpustulööss psoriasispsoriasis
EvEv kortare kortare remissionremission i i kombkomb UVBUVB



KalcipotriolKalcipotriol
1010--30% lokal irritation.30% lokal irritation.
InnehInnehååller formaldehyd.ller formaldehyd.
BBääst effekt 2ggr/dag jfr st effekt 2ggr/dag jfr grIIIgrIII steroidsteroid
Max 100gr/vecka hos vuxen.Max 100gr/vecka hos vuxen.
EvEv dossparandedossparande i i kombkomb CyACyA och och TigasonTigason
Kan Kan kombkomb med UVB, smmed UVB, smöörjes efter.rjes efter.
DaivobetDaivobet: snabbare effekt: snabbare effekt

< biverkningar< biverkningar



LjusbehandlingLjusbehandling

BredbandsUVBBredbandsUVB 290290--320nm ca 25 320nm ca 25 
behandlingar ger lbehandlingar ger lääkning i 80kning i 80--100%100%
Kan Kan kombkomb TigasonTigason, , MtxMtx, PUVA., PUVA.
SmalbandsUVBSmalbandsUVB 311+/311+/-- 2nm. 25 2nm. 25 behbeh ger ger 
remissionremission i 3i 3--12 12 mmåån.Gesn.Ges 3ggr/v3ggr/v
PUVA 320PUVA 320--400nm ges 2ggr/v. Max 150400nm ges 2ggr/v. Max 150--
200 200 behbeh (fler ger10(fler ger10--faldig riskfaldig risköökning kning 
malign).Lmalign).Lääkningkning i 88i 88--89% 50% l89% 50% lääkta vid kta vid 
kontrkontr 6 6 mmåån.n.ÖÖkadkad effekt med lokala effekt med lokala 
steroider o/el steroider o/el DaivonexDaivonex..
Risk katarakt och skivepitelcancer 14ggrRisk katarakt och skivepitelcancer 14ggr



SystembehandlingSystembehandling

MethotrexatMethotrexat initialt 7,5mg/v, max initialt 7,5mg/v, max 
30mg i 30mg i kombkomb folsyrafolsyra..
Kan Kan kombkomb med med NeotigasonNeotigason vid svvid svåår r 
psoriasis.psoriasis.
Kan Kan kombkomb med med CyACyA vid generell vid generell 
pustulpustulööss psoriasis.psoriasis.
Risker:Risker:
leverfibros,cirrhos,benmleverfibros,cirrhos,benmäärgssupprrgssuppr..



SystembehandlingSystembehandling
CiklosporinCiklosporin 2,52,5--5mg/kg och dygn i 35mg/kg och dygn i 3--
6m6måån.n.
Risker: NjurpRisker: Njurpååverkan, hypertoni, verkan, hypertoni, 
hyperlipidemihyperlipidemi..
ÖÖkad risk kad risk hudmalignitethudmalignitet vid hvid höög dos g dos 
UVB eller PUVA.UVB eller PUVA.



SystembehandlingSystembehandling

RetinoiderRetinoider
God effekt God effekt pustulpustulööss psopso, hand, hand-- och och fotpsofotpso. . 
och och erytrodermierytrodermi
NeotigasonNeotigason 2525--50 mg/50 mg/dag.Teratogendag.Teratogen
TiiTii fertila fertila evev RoaccutanRoaccutan
Risker Risker hyperlipidemi,leverphyperlipidemi,leverpååverkanverkan, , 
hyperostoserhyperostoser och och evev osteoporos.osteoporos.
Kan Kan kombkomb med MTX.med MTX.
Kan Kan kombkomb med med CyACyA fföör r malign.begrmalign.begr..



Biologiska lBiologiska lääkemedelkemedel

EtanerceptEtanercept EnbrelEnbrel s.cs.c. 25. 25--50 mg 50 mg 
2ggr/v i 122ggr/v i 12--24 v.24 v.
PASI 75 vid 12 v 1/3PASI 75 vid 12 v 1/3--50%.50%.
RemissionRemission i 3 mi 3 måån.n.
Risker infektioner, lungfibros.Risker infektioner, lungfibros.



Biologiska lBiologiska lääkemedelkemedel

InfliximabInfliximab RemicadeRemicade ges ges i.vi.v. 3. 3--
5mg/kg. Ny inf efter 6v, sedan var 5mg/kg. Ny inf efter 6v, sedan var 
8:e v. Om ej effekt efter 4 8:e v. Om ej effekt efter 4 behbeh avslavsl..
PASI 75 efter 10v 72PASI 75 efter 10v 72--82%.82%.
Risker Risker lymfomlymfom, lungfibros., lungfibros.



Biologiska lBiologiska lääkemedelkemedel

EfalizumabEfalizumab RaptivaRaptiva ges ges s.cs.c. 1 ggr/v. 1 ggr/v
Initialt 0,7mg/kg, sedan 1mg/kgInitialt 0,7mg/kg, sedan 1mg/kg
Om effekt uteblir avslutas efter 12v.Om effekt uteblir avslutas efter 12v.
PASI 75 30% efter 12 v.PASI 75 30% efter 12 v.
RemissionRemission i 3 mi 3 måån.n.
Risker hastig uppblossning av Risker hastig uppblossning av psopso..
under under behbeh eller efter utseller efter utsäättande.ttande.
Ej effekt artrit.Ej effekt artrit.



Biologiska lBiologiska lääkemedelkemedel

AdalimumabAdalimumab ges 40 mg ges 40 mg s.cs.c..
varannan vecka.varannan vecka.
PASI 75 59% efter 24 v.PASI 75 59% efter 24 v.
PASI 90 42% efter 24 v.PASI 90 42% efter 24 v.

AlefaceptAlefacept 15 mg/v.15 mg/v.
PASI 50 53% efter 24 v.PASI 50 53% efter 24 v.

Alla biologiska medel medfAlla biologiska medel medföör biverkningar r biverkningar ffaffa
infektionsrisker, allergiska reaktioner osv.infektionsrisker, allergiska reaktioner osv.

LLåångtidsrisker okngtidsrisker okäänt.nt.
Kostnaderna Kostnaderna äär avsevr avseväärda 65 000 rda 65 000 --105 000/105 000/åår.r.



HudtumHudtumöörerrer ––vad gvad göör vi med dem?r vi med dem?
BasaliomBasaliom
25 000/25 000/åår i Sveriger i Sverige
NodulNoduläärr, cystisk, , cystisk, rodentrodent, , 
superficiell,morfeiformsuperficiell,morfeiform, , 
keratotisk,pigmenteradkeratotisk,pigmenterad
Obehandlad/otillrObehandlad/otillrääckligt ckligt behbeh kan ge kan ge 
utbredd vutbredd väävnadsdestruktion.vnadsdestruktion.
Kan infiltrera ben och djup struktur.Kan infiltrera ben och djup struktur.
Utveckling av Utveckling av bcbc kan ej fkan ej föörutsrutsäägas.gas.









BasaliomBasaliom
85% i huvud/hals omr85% i huvud/hals områådetdet
4040--80% f80% fåår nya r nya bcbc inom 3 inom 3 åår.r.
MedelMedelåålder vid debut 60 lder vid debut 60 åår.r.
Incidens Incidens öökar kar ffaffa efter 40 efter 40 åååå..
Halland Halland åår 2002 r 2002 enlenl Patolog 1095 st.Patolog 1095 st.
CanceranmCanceranmääls enbart av patolog.ls enbart av patolog.







BasaliomBasaliom
Riskfaktorer:Riskfaktorer:
Konstitution ljus Konstitution ljus hy,frhy,frääknigknig..
Exponering fExponering föör UV r UV dvsdvs sol och sol och 
solariesolarie..
Exponering strExponering stråålninglning
GenetisktGenetiskt
Man Man 
GorlinsGorlins syndrom mutation krom 9syndrom mutation krom 9



BasaliombehandlingBasaliombehandling
KirurgiKirurgi
Alltid  Alltid  morfeabasaliommorfeabasaliom
RecidivbasaliomRecidivbasaliom
NodulNoduläärara –– lokalisationlokalisation
Pigmenterade Pigmenterade ––lokalisationlokalisation
OpOp marginal:3mm vid ytliga el nod.marginal:3mm vid ytliga el nod.
OpOp marginal: marginal: öövriga 5vriga 5--10mm10mm
ÖÖgonlock, ngonlock, näära tra tåårkanal till rkanal till öögon.gon.
MohMoh´́ss ((MicroskopicMicroskopic orientedoriented histologicalhistological surgerysurgery) kirurgi ) kirurgi 
HudklinHudklin SU SU svsvååravgrravgräänsade,recidivierandensade,recidivierande, sv, svåårrååtkomliga i tkomliga i 
ansiktet. ansiktet. 
Jfr   kirurgi  och Jfr   kirurgi  och MohMoh´́ss fann man 18% fann man 18% otillrotillrääcklckl exciderexcider. I . I 
kirkir gruppen.gruppen.



BasaliomBasaliom behandlingbehandling
KryoKryo vid ytliga och  vid vid ytliga och  vid nodulnoduläärara i i 
kombkomb m m curretagecurretage ffaffa nnääsa och sa och ööron ron 
Brosk Brosk äär kr kööldtldtååligt.ligt.
DipstickDipstick, fri hand eller med kon., fri hand eller med kon.
Risker Risker hypohypo-- eller eller 
hyperpigmentering, shyperpigmentering, såårinfektion.rinfektion.
Billig och enkel att utfBillig och enkel att utfööra.ra.
Recidiv fRecidiv fäärre med strrre med stråålning lning ään n kryokryo



BasaliomBasaliom behandlingbehandling
PhotodynamiskPhotodynamisk terapiterapi
Ytliga Ytliga basaliombasaliom
NodulNoduläärr med med curettagecurettage
Vanligen 2 Vanligen 2 behbeh med 1 vecka mellanmed 1 vecka mellan
Ingen begrIngen begräänsning i antal behandlingarnsning i antal behandlingar
FFöördel passar de flesta rdel passar de flesta –– ej ej öögon.gon.
Nackdel: mNackdel: mååste ges pste ges påå mottagningen, mottagningen, tidstids-- och och 
personalkrpersonalkräävande och dyr.vande och dyr.
Lokalirritation, smLokalirritation, smäärta vid behandling.rta vid behandling.
PDT jfr PDT jfr kirkir: efter 3m: efter 3måån samma, efter 24 mn samma, efter 24 måån fler recidiv i n fler recidiv i 
PDT pPDT påå nodulnoduläärara..
PDT jfr PDT jfr kryokryo 2 cykler 2 cykler superficsuperfic och och nodulnoduläärara ingen skillnad ingen skillnad 
efter 1 efter 1 åår i recidiv men kosmetik br i recidiv men kosmetik bäättre med PDT. ttre med PDT. 



BasaliomBasaliom behandlingbehandling
IntralesionellIntralesionell interferoninterferon
FluorouracilFluorouracil
ImiqimodImiqimod 5% kr5% krääm m 
StrStråålning vid inoperabla lning vid inoperabla bcbc eller eller 
palliationpalliation..



SkivepitelcancerSkivepitelcancer

Vanligast bland vit befolkning i Australien, Vanligast bland vit befolkning i Australien, 
USA och Sydafrika.USA och Sydafrika.
Drabbar cirka 3200/Drabbar cirka 3200/åår i Sverige.r i Sverige.
Vanligen i Vanligen i solexponeradesolexponerade omrområådenden
DebutDebutåålder 70lder 70--80 80 åår.r.
1010--åårsrsööverlevnad 85%.verlevnad 85%.
1970 331(13) m1970 331(13) mään och 203(19) n och 203(19) kvinkvin..
2001 1529(54) 2001 1529(54) respresp 1043(93).1043(93).
Kan Kan metastaserametastasera ffaffa region. kregion. köörtlar.rtlar.
CanceranmCanceranmääls av patolog och ls av patolog och beh.lbeh.lääkarekare





SkivepitelcancerSkivepitelcancer
1970 i Sverige 331 m1970 i Sverige 331 mään och 203 n och 203 
kvinnor.Hallandkvinnor.Halland 13 13 respresp 6. 6. NorbottenNorbotten
4 4 respresp 3.3.
2005 i Sverige 2074 m2005 i Sverige 2074 mään och 1486 n och 1486 
kvinnor. I Halland 128 kvinnor. I Halland 128 respresp 125. I 125. I 
Norrbotten 27 Norrbotten 27 respresp 21.21.





SkivepitelcancerSkivepitelcancer
Ass medAss med
Kumulativ UV exponeringKumulativ UV exponering
Joniserande strJoniserande stråålninglning
TraumaTrauma
Toxiska substanserToxiska substanser
ImmunosuppressionImmunosuppression ffaffa vid vid 
organtrpl.544 organtrpl.544 skiv.caskiv.ca hos 201 hos 201 patpat av av 
5931 st.5931 st.



SkivepitelcancerSkivepitelcancer
Mb Bowen Mb Bowen 
Kirurgi 3Kirurgi 3--5 mm5 mm
FluorouracilFluorouracil (licens)(licens)
PDTPDT
KryoKryo
Kan utvecklas till skivepitelcancer.Kan utvecklas till skivepitelcancer.







SkivepitelcancerSkivepitelcancer
AktiniskAktinisk keratoskeratos
KryoKryo med flera metodermed flera metoder
FluorouracilFluorouracil
PDT 1PDT 1--2 cykler2 cykler
ImiqimodImiqimod
Kan utvecklas till skivepitelcancer.Kan utvecklas till skivepitelcancer.





SkivepitelcancerSkivepitelcancer

KirurgiKirurgi
5 mm marginal 5 mm marginal hhöögtgt--medelhmedelhöögtgt diffdiff
Kontroll efter 3 mKontroll efter 3 måån, 6 mn, 6 måån och 2ggr n och 2ggr 
per per åår i 2 r i 2 åår.r.
10 mm marginal vid l10 mm marginal vid låågt diff.gt diff.
Kontroll efter 3 mKontroll efter 3 måån, 6 mn, 6 måån och 2ggr n och 2ggr 
per per åår i 5 r i 5 åår.r.
StrStråålning enbart eller i lning enbart eller i kombkomb med med kirkir





Malignt melanomMalignt melanom
Vanligast bland vit befolkning i Australien, Vanligast bland vit befolkning i Australien, 
sydsydööstra och sydvstra och sydväästra USA samt stra USA samt 
nordeuropanordeuropa..
3,5 % av all cancer i Sverige3,5 % av all cancer i Sverige
ÖÖkar 2kar 2--3% per 3% per åårr--
Vanligast i huden, cirka 100/Vanligast i huden, cirka 100/åår i r i ööga eller ga eller 
slemhinnor.slemhinnor.
DebutDebutåålder mlder mään 60n 60--80 80 åååå ,kvinnor mer ,kvinnor mer 
jjäämn mn fföördelning.Ovanligrdelning.Ovanlig ffööre puberteten.re puberteten.





Malignt melanomMalignt melanom
Lokal kvinnor underben vanligastLokal kvinnor underben vanligast
Lokal mLokal mään bn båål vanligast.l vanligast.
1010--åårsrsööverlevnad 77verlevnad 77--88%88%
< 5% har spridd sjukdom vid diagnos< 5% har spridd sjukdom vid diagnos
1970 hade 241 m1970 hade 241 mään och 316 kvinnor i Sverige n och 316 kvinnor i Sverige 
MM. I Halland 8 MM. I Halland 8 respresp 11. I Norrbotten 2 11. I Norrbotten 2 respresp 4.4.
2005 hade 1084 m2005 hade 1084 mään och 1038 kvinnor i Sverige n och 1038 kvinnor i Sverige 
MM. I Halland 40 MM. I Halland 40 respresp 23. I Norrbotten 17 23. I Norrbotten 17 respresp
18.18.
CanceranmCanceranmääls av patolog och ls av patolog och behbeh llääkare vid kare vid 
invasivainvasiva melanom.melanom.





Malignt melanomMalignt melanom
Ass med:Ass med:
UVUV--exponeringexponering
SolarieanvSolarieanväändningndning
Konstitution Konstitution hudtyphudtyp, antal , antal naevinaevi, , 
frfrääknarknar
Tidigare MM 9,5 ggr Tidigare MM 9,5 ggr öökad riskkad risk
ÄÄrftlighet 4rftlighet 4--10%10%







Malignt melanomMalignt melanom
BehandlingBehandling

Kirurgi vid in Kirurgi vid in situsitu 22--3 mm (10mm)3 mm (10mm)
InvasivInvasiv < 1,0 mm med 10 mm< 1,0 mm med 10 mm
InvasivInvasiv 1,01,0--2,0 mm med 20 mm2,0 mm med 20 mm
InvasivInvasiv enlenl ovan i ansikte 10mmovan i ansikte 10mm
InvasivInvasiv > 2 mm med 20> 2 mm med 20--40 mm40 mm
SentinelSentinel nodenode utfutföörs prs påå ulcererandeulcererande och och 
BreslowBreslow> 1,5 mm> 1,5 mm
PostopPostop strstråålning mot reg. Metastaser eller lning mot reg. Metastaser eller 
hjhjäärnmetastaser.rnmetastaser.
Palliativ strPalliativ stråålning mot skelettlning mot skelett--, hj, hjäärnrn--, k, köörtelrtel--, , 
eller eller ulcerativulcerativ metastas.metastas.
LungrtgLungrtg evev vid vid BreslowBreslow >1,5 mm. Vid >1,5 mm. Vid 
generaliserad sjukdom CT thorax/bukgeneraliserad sjukdom CT thorax/buk







Vidare utredningVidare utredning
PlasmaprofyrinerPlasmaprofyriner fföörhrhööjdajda
UrinporfyrinerUrinporfyriner fföörhrhööjdajda
SS--ferritinferritin kraftigt stegratkraftigt stegrat



PorfyriaPorfyria cutaneacutanea tardatarda
1% av 401% av 40--70 70 åår, mr, mään 2:1.n 2:1.
3030--40% av alla 40% av alla porfyrierporfyrier..
FFöörhrhööjda jda uroporfyrineruroporfyriner i huden leder i huden leder 
till fototoxisk reaktion vid till fototoxisk reaktion vid solexponsolexpon..
Alkohol, barbiturater och Alkohol, barbiturater och ööstrogen strogen 
kan fkan föörsrsäämra.mra.
ÖÖkad risk levercancer.kad risk levercancer.



BehandlingBehandling
FlebotomiFlebotomi--kontrollkontroll av av ferritinferritin, , 
transaminasertransaminaser och och porfyrinerporfyriner..
KlorokinKlorokin 125 mg 2ggr/vecka125 mg 2ggr/vecka
SolskyddSolskydd



PorfyrisjukdomarPorfyrisjukdomar
ErytropoetiskErytropoetisk porfyriporfyri ––CEP och EPPCEP och EPP--
ovanligaovanliga
HepatiskHepatisk porfyriporfyri-- AIP, VP, PCT,HCP. AIP, VP, PCT,HCP. 
TriggasTriggas ofta av exogena substanser.ofta av exogena substanser.
HepatoerytropoetiskHepatoerytropoetisk porfyriporfyri-- HEP.MktHEP.Mkt
ovanlig.ovanlig.
SekundSekundäärara-- akoholismakoholism, , blyintoxblyintox, , 
hexaklorobenzene,leversjukdomarhexaklorobenzene,leversjukdomar..



DiagnosDiagnos
PyodermaPyoderma gangrgangräänosumnosum
VaskulitVaskulit??
Behandling Behandling KenacortKenacort injektionerinjektioner
PrednisolonPrednisolon ofta 60ofta 60--80 mg initialt per 80 mg initialt per 
dag, avslutas 2003.Ldag, avslutas 2003.Lääkt.kt.
Alternativ Alternativ Azathioprin,DapsonAzathioprin,Dapson, , 
ColchichinColchichin,,



PyodermaPyoderma gangrgangräänosumnosum
Ass med Ass med ulc.colitulc.colit, Mb , Mb CrohnCrohn
CarcinoidCarcinoid syndromesyndrome
RA, RA, seronegseroneg arhtritarhtrit
AML, CML, AML, CML, Lymf.leukemiLymf.leukemi, , PolycytemiPolycytemi
ParaproteinemiParaproteinemi, , myelommyelom
WegenerWegener, , TakayasuTakayasu´́ss
SLE, CAHSLE, CAH
Infektioner med virus och bakterierInfektioner med virus och bakterier


