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Läkemedelsbehandling

 Kolkicin 

 Beskrivning 
Kolkicin har använts i flera århundraden. Det är tillverkat av torkade
frön från hösttidlösa. Det hämmar både funktion och mängd av vita
blodkroppar och hindrar därför inflammation.

 Dosering/administrationssätt 
Kolkicin ges via munnen, vanligtvis upp till 1,0 - 1,5 mg per dag. Ibland
behövs högre dos, 2 eller 2,5 mg per dag.

 Biverkningar 
De flesta biverkningar kommer från mag-/tarmkanalen. Diarré,
illamående, kräkningar och ibland magsmärtor kan förbättras med
laktosfri kost. En övergående dosminskning brukar hjälpa.
När symtomen har gått över kan man långsamt öka dosen igen. Antalet
av olika blodceller kan minska med behandlingen varför man ibland
behöver kontrollera blodprover.
Muskelsvaghet (myopati) kan ses hos patienter med njur- och/eller
leverproblem. Återhämtning sker snabbt efter uppehåll i behandlingen.
En annan ovanlig biverkan är påverkan på perifera nerver (neuropati). I
dessa fall kan återhämtningen ta längre tid. Utslag och håravfall
förekommer i enstaka fall.
Vid intag av en för stor dos finns risk för förgiftning. Förgiftning med
kolkicin kräver medicinska åtgärder. Vanligtvis sker en gradvis
återhämtning men fall med dödlig utgång förekommer. Det är möjligt
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med kolkicinbehandling under graviditet, till exempel vid Familjär
medelhavsfeber, men behandlingen bör ske i samråd med gynekolog.

 Viktigaste barnreumatologiska indikationen 
Familjär medelhavsfeber
En del andra autoinflammatoriska tillstånd inklusive återkommande
perikardit (hjärtsäcksinflammaiton).
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