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Lakemedelshehandling

Inledning

Det har avsnittet ger information om lakemedel som ar vanliga vid
behandling av reumatiska sjukdomar hos barn

Beskrivning

Det har avsnittet ger en allman information om lakemedlets
verkningsmekanism och mojliga biverkningar
Dosering/administrationssatt

Det har avsnittet beskriver lakemedlets dosering, oftast i mg/kg eller
mg/m?2 kroppsyta, samt administrationssatt (tabletter, injektion,
infusion).

Biverkningar

Det har avsnittet ger information om de vanligaste biverkningarna
Viktigaste barnreumatologiska lakemedelsindikationer:

| det har sista avsnittet finns en lista pa de indikationer som ett
lakemedel har vid reumatiska sjukdomar hos barn. Att ett lakemedel
har indikation betyder att det ar studerat for anvandning till barn och
att det ar godkant av Europeiska lakemedelsmyndigheten (EMA) och
Lakemedelsverket att anvandas till barn. Ibland forskrivs ett lakemedel
aven om det inte har indikation.

Lagstiftning for barn, anvandning av lakemedel med eller utan
indikation och framtida behandlingsmaojligheter

Fram tills for ungefar 20 ar sedan var de fa lakemedel fér behandling av
JIA och manga andra barnsjukdomar som studerade for anvandning till
barn. Det betydde att en lakare forskrev lakemedel baserat pa sin egen
personlig erfarenhet eller baserat pa studier genomférda pa vuxna.
Tidigare var det svart att genomfora kliniska studier pa barn med JIA,
huvudsakligen pa grund av svarigheter att finansiera studier med barn
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och bristande intresse fran lakemedelsindustrin for den lilla och inte sa
inkomstbringande marknaden lakemedel till barn. Situationen andrades
dramatiskt for ungefar 15 ar sedan da lagstiftningen kring medicinsk
behandling av barn andrades i USA och senare i Europa. Dessa
forandringar tvingade lakemedelsforetag att gora lakemedelsstudier
aven pa barn.

Den férandrade lagstiftningen i USA och EU tillsammans med tva stora
natverk, Paediatric Rheumatology International Trials Organisation
(PRINTO at www.printo.it), och Paediatric Rheumatology Collaborative
Study Group (PRCSG at www.prcsg.org), i Nordamerika, har haft stor
betydelse for barnreumatologin, sarskilt for utvecklandet av nya
lakemedelsbehandlingar for barn med JIA. Manga barn med JIA 6ver
hela varlden har deltagit i lakemedelsstudier. Ibland har det ingatt
placebo i studien (lakemedel utan aktiv substans) for att kunna
utvardera om lakemedlet verkligen gor mer nytta an skada.

Tack vare dessa studier ar flera lakemedel idag godkanda specifikt for
anvandning till barn med JIA. Myndigheterna i USA (FDA) och Europa
(EMA) har varderat den vetenskapliga informationen och gett
lakemedelsforetagen godkannande efter att de bedomt att deras
lakemedel ar effektiva och sakra for anvandning till barn.

Foljande lakemedel ar godkanda for anvandning till barn med JIA:
metotrexat, etanercept, adalimumab, abatacept, tocilizumab och
canakinumab.

Flera andra lakemedel studeras eller kommer att studeras for
anvandning till barn med JIA.

Det finns andra lakemedel som inte ar godkanda specifikt for
anvandning till barn med JIA, t.ex. flera COX-hammare (lakemedel som
ibuprofen och naproxen), azathioprin, ciclosporin, anakinra och
infliximab. Dessa lakemedel anvands utan godkand indikation (det
kallas for att lakemedlet anvands off-label)). De anvands i forsta hand
nar andra lakemedel inte ar [ampliga eller tillgangliga.

Foljsamhet

Foljsamhet till behandling ar viktig bade ur ett kortsiktigt och langsiktigt
perspektiv.

Foljsamhet till behandling handlar om att félja den ordination som ar
given av din lakare. Det innebar bl.a. att ta lakemedIlet enligt
ordinationen, folja foreslagna kontroller osv. De olika delarna av en
behandling samverkar for barnets basta. Dosering och
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doseringsintervall bestams av den mangd lakemedel som behovs for
ditt barns kropp. Om man inte foljer ordinationen finns risk for att dosen
blir fér 1dg och barnet riskerar att fa ett skov av sjukdomen. For att
undvika detta ar det viktigt att bade sprutor och tabletter tas
regelbundet.

Ett av flera skal till dalig effekt ar dalig foljsamhet till behandlingen. Att
noggrant folja en lakemedelsordination eller annan behandling
ordinerad av teamet Okar chansen att behandlingen ska ha effekt. Ofta
blir risken for dalig foljsamhet storre nar barnet blir aldre, sarskilt nar
hen kommer i tonaren. Tonaringar vill inte alltid se sig sjalva i rollen
som patient och avstar ibland fran delar av behandlingen.
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