Mer forskning
om barn behovs

Upp till 30 procent av alla som har psoriasis far det innan 20 ars élder, men dnda finns det mycket
vi inte vet om psoriasis hos de yngsta patienterna. Bland annat beh&vs det mer forskning
om hur psoriasis skiljer sig &t mellan barn och vuxna.

Text BARBRA BOHANNAN

et forskas mycket om psoriasis nu,
bade i Sverige och internationellt.
Ny forskning banar vig for nya
och mer effektiva behandlings-
metoder vilket leder till en mins-
kad sjukdomsborda och 6kad livskvalitet,
aven for de som i ménga ar tampats med svira
besvir av sin psoriasis. Men psoriasis dr en
komplex sjukdom, likt alla sjukdomar som ror
immunforsvaret, och vi har fortfarande lang
vig kvar innan vi fir en komplett bild av vad
som orsakar, forsamrar och forbittrar sjukdo-
men. Sarskilt giller det de som far psoriasis
som barn eller tondringar.
En av de centrala rekommendationerna
i Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
véard vid psoriasis ar att barn med misstankt
psoriasis ska erbjudas specialistbedomning
hos dermatolog. Motiveringen till rekom-
mendationen dr att psoriasis kan vara en svar
diagnos att stilla hos barn och unga. Varfor
det dr sa vet vi i nuldget inte.

Vad skiljer barn och vuxna med psoriasis?

Amy Paller 4r professor i dermatologi och
barndermatologi vid Northwestern University
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i Chicago och har i manga ar forskat om
psoriasis hos barn. Hon ingdr i PeDRA,
Pediatric Dermatology Research Alliance, ett
nétverk for forskare inom barndermatologi
dar hon leder arbetet rorande psoriasis. Hon
anser att vi behover veta betydligt mer om vad
som skiljer sig mellan barn och vuxna med
psoriasis, bland annat for att kunna forklara
varfor det kan se sd annorlunda ut i de olika
aldersgrupperna.

— Vi vet s lite om hur psoriasis skiljer sig
rent molekyldrt hos vuxna och hos barn,
sd det ar svart att siga. Mdnga ganger ser
inte psoriasis sa annorlunda ut hos barn an
hos vuxna. Generellt sa kan det vara min-
dre fjallande, kanske i viss man beroende
pa en kortare sjukdomstid. Vi ser det oftare
i ansiktet, vi ser mer guttat psoriasis och
sjdlvklart mer i blojomradet hos blojbarn. Vi
vet inte varfor, men det kan ha att gora med
skillnader i immunforsvaret i olika dldrar, att
man blir mer utsatt for exempelvis strepto-
kocker nar man dr i skoldldern samt for
hudskador, siger Amy Paller.

Vad innebar det att psoriasis kan skilja
sig utseendemassigt mellan barn och vuxna? =



Det behévs mer kunskap om
vad som skiljer sig &t mellan
barn och vuxna med psoriasis.
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Framfor allt ar problemet att det kan leda till
en sen diagnos vilket ocksd innebar att ndgon
effektiv behandling inte sitts in tillrackligt
tidigt. Josefin Lysell, som ar dermatolog och
forskare vid Karolinska Universitetssjukhuset,
skrev sin doktorsavhandling om barn med
psoriasis och instimmer i att under-
diagnostisering ar ett problem.

—De gér ju linge som eksem eller
nagonting annat. Men studier visar
att forekomsten okat rejalt och det
beror vl pa att man anda blivit
battre pa att diagnostisera, men vi
missar sakert en hel del skulle jag tro.
Lindriga fall, inte de tydliga.

Behovs mer forskning

Att ratt diagnos och behandling ar viktigt
visar inte minst de studier som kommit pa
senare ar rorande paverkan pa livskvalitet
samt risk for samsjuklighet dven hos barn
och tondringar med psoriasis. Framfor allt
galler det psykiska besvir, sa som depression
och till och med sjialvmordstankar, men dven
overvikt vilket kan leda till stora problem se-
nare i livet. Men finns det mojlighet att vanda
den utvecklingen?

Josefin Lysell anser att det dr ett omrdde
som mdste prioriteras inom forskningen.

- Kan vi paverka sjukdomsutvecklingen
genom att behandla? Hir har vi en grupp
dar vi kanske genom att behandla dem
tidigare eller behandla dem pa ett visst sitt
skulle kunna péverka risken for utveckling
av artrit eller risken for samsjuklighet som
hjart-karlsjukdom. Sen méste vi bli battre
pa att ta hand om depression, vi har verk-
ligen visat att tidig debut innan 20-3rsal-
dern innebir en okad risk for depression,
personlighetsforandringar och dngest.
Dar maéste vi gd fran teori till hand-
ling.

Amy Paller instimmer i att det
behovs mer forskning om barn-
psoriasis och risken for allvarliga
foljdsjukdomar

- Vi behover ocksd mycket mer
information om kopplingen mellan
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psoriasis i barndomen och risken for me-
tabola syndromet (ett samlingsnamn for
da kroppens omsittning av niringsimnen
rubbas vilket okar risken for sjukdom
reds anm) och hjart-kirlsjukdom och om
mer aggressiv behandling kan paverka
”psoriasismarschen”.”
LN
)\ Finns kunskapsbrist
. Nir SBU, Statens beredning for
medicinsk och social utvirdering,
e sommaren 2018 slippte sin rapport
om ljusbehandling och systemisk be-
handling av psoriasis konstaterade myn-
digheten att det behovs fler studier som under-
soker nytta och risker vid behandling av barn.
Josefin Lysell konstaterar att problemet dr
att det dr sd fa barn med psoriasis som star
pa systembehandling, siarskilt med biologis-
ka likemedel. Darmed ar forskningsunderla-
get vildigt begransat och det blir svart att fa
till tillrackligt stora och kvalitativa studier.
Men finns det anledning att tro att det skiljer
sig avsevart mellan barn och vuxna hur like-
medlen fungerar? Josefin Lysell anser inte att
det i nuldget finns belagg for det.

— Nej, det dr inget som talar for det, de ar
ju generellt unga och friska, sd att saga. Man
ser inga skillnader i att de skulle fa fler infek-
tioner eller andra reaktioner. Jag har inte sett
att man gjort studier pd likemedelsrespons,
till exempel om barn och unga tappar
respons for att de har ett ”piggare” immun-
forsvar och kanske bildar antikroppar snab-
bare. Det vore en vialdigt intressant studie,
sdger hon.

For Amy Paller och hennes forskarnitverk
sa stdr just forstdelsen for immunforsvarets
utveckling hos barn hogt upp pa listan, men

det finns dven ett annat omrade de skulle

vilja prioritera, guttat psoriasis.

— Det finns en stor kunskapsbrist
rorande guttat psoriasis vilket drab-
bar betydligt fler barn 4n vuxna
och som ofta ir den forsta manifes-

tationen. Varfor uppkommer guttat
psoriasis, hur funkar mekanismen
bakom att den aktiveras av streptokocker,



.

Det behévs mer forskning om psoriasis hos barn. roto: coLoursox

ar de sma placken vid guttat psoriasis bara
mindre varianter av plackpsoriasis och varfor
ar de just s sma?

Behandling har férandrats

Men vad har vi da blivit battre pa att forsta?
Enligt Amy Paller har ett av de storsta genom-
brotten pé forskningssidan varit att férstd hur
immunforsvaret reagerar vid psoriasis och hur
kopplingen till en sirskild typ av T-hjalparceller
ser ut.

— Vi har fortfarande alldeles for lite kun-
skap om psoriasis hos barn och tondringar.
Men givet de kliniska studier som visar att de
biologiska likemedel som initialt utvecklades
for vuxna med psoriasis fungerar sd vil dven
hos barn s tror vi att den 6kade forstielsen
for uppkomsten av psoriasis hos vuxna har
relevans daven for barn, sager hon.

For Josefin Lysell ar det snarare i hur vi
behandlar barn med psoriasis dar de storsta
forandringarna skett.

— Det som hjdlpt ar att vi behandlar dem
mycket mer adekvat idag. Vi sticker inte
huvudet i sanden utan vigar behandla med

systemldkemedel, det tror jag dr en skillnad
frdn nar jag borjade till idag. Vi ar ute och
foreldser om det, bade for kollegor och
patientorganisationer, skriver artiklar och
Psoriasisforbundet informerar ocksa. Det
giller ju att fordldrarna dr med pé att system-
behandling ges, att de kdnner sig trygga, och
d4 ar det ju valdigt viktigt att patientorgani-
sationerna informerar om att det finns manga
likemedel som man kan ge till barn.

Hon konstatera dock att dven har kan vi bli
hjilpta av mer forskning.

— Man maiste fa trdaffa en doktor som ar
trygg. Dar har ju vi en skyldighet som barnets
advokat att om vi anser att det 4r medicinskt
befogat att ett barn far ett systemlikemedel,
dd mdste vi gora allt som stdr i vdr makt for
att forklara for foraldrarna vilka riskerna dr
om vi inte satter in det. Dar mdste vi kanske
f& battre vetenskapliga data. m

"Psoriasismarschen” &r ett uttryck for hur inflamma-
tionen vid psoriasis satter igdng en kedjereaktion som
i sinom tid kan leda till hjart-kérlsjukdom och for tidig
dod (likt forloppet vid diabetes).
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