Forskarmiljon kan ge viktiga svar

I ar fordelar Psoriasisférbundet sammanlagt 1 850 000 kronor till forskning

om hud- och ledpsoriasis.

Professor Mona Stahle och hennes forskargrupp pa Karolinska Institutet i Solna
far det storsta sammanlagda anslaget pa 1 050 000 kronor.

Text MARIE DARIN Foto LINDA FORSELL

Vad kommer pengarna att anvindas till,
finns det ndgra nyheter att komma med?

— Det ar fraga om ett langsiktigt ar-
bete. Vi bygger ut nya delprogram och
tar emot patienter som nyligen fatt sin
sjukdom. Vi har idag cirka 8oo patien-
ter hos oss i det vi kallar Stockholms-
kohorten, SPC. Aven om de flesta ér frdn
Stockholm, utgor de sdkert ett tvarsnitt
av hur sjukdomen ser ut i hela landet.
Ungefirio till 15 procent i var patient-
grupp har svar psoriasis, vilket dr det
man kan riakna med i de flesta popula-
tioner.

Men, for vissa studier ricker inte
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ens ett underlag pé 8oo patienter, anser
Mona Stahle.

— For att fa fram sa sikra data som
mojligt vill vi garna ha ett storre under-
lag. Vi har frén start raknat med att in-
kludera ungefér 1 ooo patienter. Dessut-
om krévs kontrollpersoner som stimmer
Overens med patienterna ifraga om élder,
kon, utbildning med mera for att fa en sa
bra jamforelsegrupp som majligt.

Ar det extra komplicerat att genom-
fora?

-Ja, det ar stora datamingder och
manga individer som ska utvdrderas

och inte minst f6ljas upp for att se hur
sjukdomen och andra faktorer utvecklas
over tiden. Vi har nyligen dven startat en
barn-kohort och dér 4r det &nnu svarare.
Vi satsar nu mycket pa att forsoka forsta
psoriasis hos barn och tror att nir pso-
riasis debuterar innan puberteten sa ar
det en annan variant dn hos vuxna. Men,
hér behover vi ménga fler i gruppen for
att fa fram relevanta data.

Med pengarna fran Psoriasisfonden
har Mona Stahle kunnat realisera en hel
del av sin forskning, som att bygga upp
ett stort patientunderlag fér olika studier
samt fortsétta och intensifiera genforsk-
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ningen som idag i hog utstrackning sker
i ett internationellt samarbete.

- Vi var bland de férsta som publi-
cerade studier om att patienter med svar
psoriasis hade en 6kad risk for hjart-
kérlsjukdom. For fem ar sedan trodde
val inte manga pa detta, men idag ar det
ett av de hetaste omriddena inom pso-
riasisforskningen. Hjart-karlsjukdomar
ar ett komplext omrade. Det finns arft-
liga faktorer, men det dr i hog grad ocksa
en fridga om livsstil. Bland annat visar
farska studier att personer med psoria-
sis har ett signifikant hégre BMI* dn sina
kontroller. Vad det beror pa vet vi inte
an men det finns en tendens att patien-
ter med psoriasis utvecklar det metabola
syndromet**.

Mona Stéhles forskargrupp har ock-
sd samlat en hel del data ndr det giller
blodfetter och har pébérjat studier dér
man f6ljer utvecklingen hos patienter ef-
ter fem ars sjukdom.

- Vara forhoppningar om att dessa
kunskaper ska leda till effektivare be-
handlingar som kan paverka forloppet
av sjukdomen 4r stora.

Kanske borde man sitta in aggressi-
vare behandling fran debuten av sjukdo-
men?

- Ja, kanske borde vi sétta in system-
behandling tidigt. Data fran behandling
med Methotrexate pekar mot att det kan
minska risken for utveckling eventuell
hjart-karlsjukdom. Nar det giller de si
kallade biologiska likemedlen maste vi
noga folja bade effekter och bieffekter av

dessa over tiden. De ar dnnu sa nya pa
marknaden och erfarenheterna hos pa-
tienter med psoriasis dr dnnu begrin-
sad.

Nér det galler genetisk forskning be-
hovs stora material for att de hitta gener
som har betydelse vid psoriasis och det
finns idag stora internationella samarbe-
ten. Mona Stahles grupp deltar i flera av
dem.

Alldeles nyligen vann Mona Stahle
ett stort anslag pa 100 ooo Euro utlyst av
lakemedelsforetaget Wyeth.

- Pengarna ska anvindas till forsk-
ning om varfor en del svarar bra pa de
nya biologiska behandlingarna medan
de inte fungerar for andra. Vad dr det for
skillnader? Kan det bero pa hur generna
ser ut eller dr det generna som styr? Var-
for far vissa patienter biverkningar och
andra inte? Att forska om detta ska leda
till battre, individuellt anpassad behand-
ling. O

FOTNOT:

*Body Mass Index visar férhallandet mellan
vikt och l1angd och &r ett métt pa den indivi-
duella normalvikten.

**Qvervikt och bukfetma ar en del av det s§
kallade metabola syndromet, ett tillstand
som ocksa karaktariseras av hogt blodtryck,
hoga blodfettnivder och okénslighet for
insulin. Ett allt storre intresse riktas nu mot
det metabola syndromets betydelse for
utvecklingen av hjart-kérlsjukdomar och
typ 2-diabetes.

Det uppmadrksammade forskarteamet bestdr av fran vanster Josefin Lysell, Fabio Sanchez,
Louise Zettergren, Tobias Nordqvist, Mona Stahle, Ahmad Pazirandeh, Anna-Lena Kastman,
Andor Pivarscsi, Enikd Sonkoly, Katarina Wolk och Tianling Wie.
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Barn sokes

Mona Stahles forskningsteam
soker dels barn med debut

av psoriasis inom de senaste
12 manaderna samt perso-
ner under 25 ar som vet att

de fatt sjukdomen fore 15 ars
alder som vill delta i studierna.
Aven vuxna med nydebuterad
sjukdom &r vdlkomna att hora
av sig.

Intresserade kan mejla till
mona.stahle@ki.se eller ringa
pa telefon 08-517 700 0o, direkt
08-517 703 40.

Ovriga forskare
som beviljats medel:

Gerd-Marie Alenius,
Universitetssjukhuset Umea
Chris Anderson, Universitets-
sjukhuset Linkdping

Eva Hagforsen, Akademiska
sjukhuset, Uppsala

Klas Nordlind, Karolinska
Universitetssjukhuset, Solna
Ola Rollman, Akademiska
sjukhuset, Uppsala

Lena Samuelsson, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, Géteborg
Einko Sonkoly, Karolinska
Universitetssjukhuset, Solna
Kristofer Thorslund, Karolinska
Universitetssjukhuset, Solna
Mer information om forsknings-
projekt och anslagna medel
finns pad webbplatsen:
www.psoriasisforbundet.se
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