Fakta om Palmoplantar

pustolus P P P




Palmoplantar pustulos, PPP, dr en sjukdom som ytt-

rar sig som blasor pa handflator och fotsulor. Man in-
sjuknar vanligen i 30-50 ars alder men undantag
finns. PPP &r vanligare bland kvinnor dn bland mén.
Hos barn dr sjukdomen sillsynt. Antalet PPP-patien-
ter i Finland uppskattas till 1000-3 000.

Palmoplantar pustulos ar inte en form av psoriasis.
Flera undersokningar har dock visat att cirka 7-30 %
av alla PPP-patienter ocksé har psoriasis. Orsaken till
PPP &r okdnd. Dess arftlighet har inte pavisats i

undersokningar.
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SJUKDOMSBILD

Det svenska namnet, palmoplantar
pustulos, har latinskt ursprung:
palmo syftar pa handflatorna, plan-
tar pa fotsulorna och pustulosis pa
varblasor. Som framgar av sjukdo-
mens namn visar sig hudf6érin-
dringarna pa handflatorna och fot-
sulorna. I vissa fall kan symptom
ocksa forekomma pa fingrar och tar.
Typiska hudfordandringar &r roda
och ofta fjallande hudpartier med
farska gula varblasor (pustler) och
klara vitskebldasor samt spar efter

blasor, gamla bruna pustler.

PPP-symptomen visar sig skovv-
vis: battre och svarare perioder
forekommer turvis. Under svarare
tider bildas gula varblasor pa hu-
den. Hudpartierna kan da Kklia,
hetta och vara émma. Ibland fore-
kommer ocksd smérta i samband
med symptomen. Varblasorna &r

sterila och sjukdomen smittar inte.

Handerna pa bilderna uppvisar gula farska
blasor, klara blasor och redan torra, bruna
pustler. Foto: Raimo Suhonen

Under béttre perioder kan sympto-
men vara mycket lindriga; da fore-
kommer varbésor i mycket liten ut-

striackning eller inte alls.

I sin mest utbredda form kan
symptomen tdcka hela handflatan
eller fotsulan. Vanligen férekomm-
mer PPP-symptomen samtidigt och
symmetriskt bade pa hinder och
fotter. Symptomen kan dock ockséa
forekomma pa antingen endast fott-

ter eller hiander. I sin svaraste form
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forsamrar PPP avsevirt den all-
ménna funktionsféormagan och gor
det svarare for den drabbade att
klara av sina dagliga sysslor och

sitt arbete.

Utover de hudfordndringar som
beskrivits ovan dr nagelférandring-
ar vanliga. Sddana uppskattas fore-
komma hos cirka 30 % av patien-
terna. Fordndringarna &r vanligen
lindriga, sma gropar i naglarna. I
de svaraste fallen kan naglarna va-
ra missbildade, skrovliga och trasi-
ga. Under naglarna kan finnas
kraftigt 6kad hornbildning (hyper-
keratos) som paminner om de na-
gelforandringar som forekommer

vid psoriasis.

Ledsmaértor och omhet i lederna
Under-

sokningar har visat att upp till var

kan ocksa forekomma.
tredje patient har olika grader av

ledsymptom, vanligast 4r symptom

i brostbenets leder. Symptom kan
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Pa fétterna upptrader pustlerna typiskt
runt fotbagen.

ocksa forekomma i ryggen, axel- och
knilederna samt vristerna. Utover
ledsymptomen kan i samband med
palmoplantar pustulos ocksa upp-
tridda ett ben- och ledsyndrom som
kallas for SAPHO. Vid detta syn-
drom forekommer ledinflammation,
akne, pustulos, bildning av extra
ben och beninflammation hos

samma patient.



BEHANDLING

Méanga av de behandlingsformer
som anvands for psoriasis kan ock-
sa anvidndas for att lindra PPP-
symptomen. Sjukdomen &r dock
svar att behandla. Hos manga pati-
enter med PPP har kridmer, salvor
och andra lokalbehandlingar en-
dast obetydlig effekt.

Som primér behandlingsform an-
effektiva
(styrka ITII-IV). De anvénds i perio-

vands kortisonsalvor
der pa 2—6 veckor. Kortisonbehand-
lingarna kan dessutom kombineras
med tédckande forband (s.k. hydro-
kolloidal ocklusion) vilket har visat

sig vara effektivt mot symptomen.

Vid behandling av PPP anvinds
ibland antibiotika. Till exempel te-
tracykliner och erytromycinderivat
har anviants som manadslanga be-
handlingar och har da gett ett be-

handlingsresultat som varit pa sin

hojd mattligt och snabbt Gverga-

ende.

Undersokningar har visat att de
effektiva

merna vid PPP &r invirtes medici-

mest behandlingsfor-
ner sasom retinoider (Neotigason®)
och ciklosporin (Sandimmum®), vil-
ka ges som systembehandlingar via
munnen. Retinoiderna &ar A-vita-
minderivat som paverkar cellernas
nybildning och differentiering samt
normaliserar forhorningen av hu-
den. Hos cirka 75 % av patienterna
har utslagen lidkts eller bli betydligt
battre med retonoidbehandling. En
nackdel med denna behandling ar
att den torkar ut huden och slem-
hinnorna. Kvinnor i fertil alder
maste anvidnda preventivmedel
under retinoidbehandlingen och
under tva ar efter behandlingens
slut, eftersom retinoiderna kan or-
saka fosterskador (teratogenitet).
Ciklosporin (Sandimmum®) lindrar

inflammation. I wundersékningar
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har ciklosporin visat sig vara den
effektivaste

Behandlingen begrinsas av att me-

behandlingsformen.

dicinen &r dyr och eventuellt har bi-
verkningar. Regelbundna kontroll-
ler hos hudlékare och laboratorium
4r nodvandiga under invirtes be-
handling for uppfoljning av bi-

verkningarna.

Ljusbehandlingar har ocksa an-
vants for behandling av PPP. Den
effektivaste av dessa ar PUVA-be-
handlingen, i vilken psoralen i
kramform eller som invértes medi-
cin gor huden kénslig for UVA-
stralning. For att oka effekten kan
PUVA-behandlingen ocksa kombi-
neras med retinoider. Behandling-
en ar mer effektiv mot hudsymptom
pa hianderna &n mot symptom pa

fotsulorna.
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PROGNOS

PPP har en skovvis forlopande sjuk-
domsbild. Vissa patienter tillfrisk-
nar spontant och hos vissa atfoljs
behandlingen av en symptomfri pe-
riod. Vid PPP har inte konstaterats
arstidsvéxlingar sasom vid psoria-
sis, men sommarhetta kan eventu-
ellt forvarra symptomen. Ocksa
stress har befunnits férvarra symp-
tomen liksom vid vissa andra hud-

sjukdomar.

De flesta PPP-patienter roker.
Genom att sluta roka uppnar man
manga hélsoférdelar. I vissa under-
sokningar har man kommit fram
till att symptomen minskar efter
ett rokstopp. Aven om symptomen
av PPP inte skulle lindras av att
man slutar réka har detta dnda
obestridligen manga positiva effek-

ter pa den allménna hélsan.



Enligt en svensk uppféljnings-

undersokning uppvisade 75 % av
patienterna aktiva symptom fem ar
efter insjuknandet. I en annan
svensk undersokning konstate-
rades 30 % av patienterna vara
symptomfria efter 10 ar. Till sin ka-
raktidr 4r PPP en kronisk sjukdom
men trots detta kan en stor del av
patienterna hoppas pa att sjukdo-
men blir lindrigare eller forsvinner

helt under arens lopp.

VAR FA RESURSER?

Pa grund av sjukdomens karaktir
ar PPP-patienterna ofta tvungna
att ga igenom frustration och kéns-
lor av hopploshet i sitt letande efter
behandlingsformer. For PPP-pati-
enterna ar det synnerligen viktigt
att ha en god och fortroendefull var-
drelation till sin egen hudldkare.
Under en lang vardkontakt blir 14-
karen fortrogen med sirdragen i

patientens sjukdom och kan med ti-

den hitta en ldmplig behandlings-

form i samrad med patienten.

Rehabilite-

ringscentrum HUD anordnar an-

Psoriasisforbundets

passningstrianingskurser for PPP-
patienter. Kurserna utgér medi-
cinsk rehabilitering och de bekostas
darfor av FPA. Kursprogrammet
omfattar foreldsningar av experter
inom olika omradet samt diskussio-
ner. Utover att kurserna erbjuder
kunnande och handledning far pati-

enterna majlighet till kamratstod.

For en rehabiliteringsperiod be-
hovs ett B-utlatande som kan skri-
vas ut av den behandlande ldkaren.
Forsakringssekreterarna vid FPA:s
lokalbyrdaer samt socialarbetarna
och rehabiliteringshandledarna vid
sjukhusens hudkliniker hjélper till
nédr det giller rehabilitering samt

arbets- och utkomstfragor.
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Kamratstod dr av stor betydelse

for personer med kroniska sjukdo-
mar. Det kdnns bra att dela erfa-
renheter med andra som har samm-
ma sjukdom. I den utbildning av
stodpersoner som Psoriasisforbun-
det har arrangerat har ocksa perso-
ner med PPP deltagit. Dessa stod-
personer ger andra PPP-patienter
rad och handledning. Information
om stodpersoner fas fran Psoriasis-
forbundet och psoriasisforening-

arna.

PSORIASISUITTO
PSORIASISFORBUMDET

Psoriasisliitto ry -
Psoriasisforbundet ry
Fredrikinkatu 27 A 3
00120 Helsinki

Puh. (09) 2511 900
Faksi (09) 2511 9088
liittotoimisto@psori.fi
www.psoriasisliitto.fi

Psoriasisforbundet &r en landsom-
fattande patient- och folkhilsoorga-
nisation med oéver 50 lokala psoria-
sisforeningar och ungefér 14 000 per-
sonmedlemmar. Psoriasisforbundets
viktigaste service dr bl.a. klimat-
vardsresor och rehabiliterings- och
anpassningstraningskurser.

Péirmbilden: Gorilla
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