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Forskningslaget

Utdrag ur vitiligoforskaren dr Mats J Olssons foredrag om vitiligo och
behandlingsmetoder pa vitiligodagen 2008.

Resurserna for vitiligoforskning dr sma och patienterna behover sjilva ta
ett stort ansvar for att de ska oka. Det var ett tydligt budskap till
deltagarna nir dr Mats J Olsson fran Akademiska Sjukhuset i Uppsala
foreldaste om vitiligo och svarade pa fragor vid vitiligodagen.

Mats J Olsson gjorde redan fran borjan klart att man som vitiligopatient
tyvirr inte kan forvinta sig att sjukvarden eller staten ska komma och
16sa ens problem.

- Idag maste man sjalv ta tag i sina problem och gora nagot at dem.
Dirfor ar det oerhort viktigt att Vitiligoforbundet far manga medlemmar
sa att man kan utgora en gemensam stark rost. Da vagar makten i form av
exempelvis landsting och politiker inte séiga nej.

Forskningen om vitiligo r, dven i ett globalt perspektiv, nedslaende liten.
- Oversatt till heltidsforskare finns det firre #n tio i hela virlden.

Ser vi till Europa ryms de pa ena handens fingrar. Nir jag nyligen cyklade
till jobbet genom stadsparken sag jag fler gubbar som krattade 16v &n vad
det finns folk som forskar om vitiligo 1 hela vérlden, sdger Mats J Olsson.

Vad ar vitiligo?

Vitiligo ar en hudsjukdom med foérvarvad flackvis forlust av pig-
mentceller i ytterhuden, som gér de drabbade omradena kritvita.
Ibland ar aven harfolliklarna drabbade. Det ar ingen akomma
som férkortar livet, men kan orsaka svart psykiskt lidande och ge
en patagligt féorsamrad livskvalitet.

Den vanligaste typen ar den generaliserade som aterfinns hos
1-2 procent av alla manniskor, varlden over.

Mindre vanlig ar den segmentella vitiligotypen, som foljer utbred-
ningen av ett sensoriskt nervsegment i huden och kannetecknas
av att den endast upptrader pa ena kroppshalvan.

Generaliserad vitiligo (vitiligo vulgaris)

Kan debutera i vilken alder som helst, men oftast i tonéren eller hos
unga vuxna. De vanligaste lokalisationerna dr runt munnen, 6gon-
locken, armhalor, hinder, fotter, armbagar, knidn och genitalt. Skador
pa huden kan starta en depigmentering. Hos cirka 10 procent av patien-
terna kan man se en drftlig bakgrund, medan man i flertalet fall inte kan
pavisa nagot direkt anlag. Hos ljushyande personer syns sjukdomen
frimst nir den oskadade huden efter solning blir brun och kontrasterna
blir tydliga.

Flackarnas utbredning okar oftast sakta under arens lopp, men i enstaka
fall kan spridningen ske snabbt inom nagra manader. Stress och stora
bekymmer kan relativt ofta kopplas till en forsamring.

Hos vissa individer upphor spridningen av flickarna och tillstandet blir
stabilt i manga ar.

En viss aterpigmentering kan dven forekomma som i manga fall 4r rela-
terad till 6kad solning. Det dr generellt svart att forutsidga det framtida
forloppet hos en enskild individ.



Orsak

Denna typ av vitiligo riknas till gruppen autoimmuna sjukdomar.
Pigmentcellerna i 6verhuden attackeras och forstors av en liten grupp
egna vita blodceller och/eller dess produkter som binder till och skadar
pigmentcellerna. En viss 0kad benédgenhet att utveckla dven andra
immunologiska (autoimmuna) sjukdomar foreligger.

Behandling

Ett stort antal behandlingar har under arens lopp foreslagits och anvénts
mot vitiligo, vilket vittnar om svarigheten att hitta den ultimata kuren.
Ingen har dnnu kunnat bota grunden till sjukdomen, utan endast lindra
sjukdomsutbredningen. Medicinsk behandling for att ddmpa immunfor-
svarets attack bor 1 forsta hand provas for att stoppa spridningen och
forsoka oka mojligheten till en aterpigmentering. Viktigt 4r dven att fa
hjilp med bra kosmetik.

Operation tillrads endast pa mindre omraden hos patienter med mycket
begrinsad vitiligo som under flera ar ej okat i storlek.

Segmentell vitiligo

Utvecklar sig halvsidigt inom 3-12 manader och sprider sig vanligtvis
inte efter det. Ar med storsta sannolikhet orsakad av substanser som
produceras av det nerviandslut diar pigmentbristen uppstar.
Harfollikelpigmentcellerna i omradet drabbas vanligtvis ocksa. 5-10 % av
det totala antalet vitiligopatienter hor till denna grupp, vilket motsvarar en
promille av normalbefolkningen.

Orsak

Denna typ av vitiligo har ingen autoimmun bakgrund eller kind drftlighet
i sig sjdlv men kan i séllsynta fall ha en koppling till generaliserad
vitiligo.

Behandling
Vid segmentell vitiligo dr for ndrvarande den enda effektiva behandlingen
transplantation av kroppsegna pigmentceller.

Vanliga fragor

Jag har upptdckt vita flickar pa huden som jag tror kan vara vitiligo.

Vart ska jag vinda mig for att fa hjdlp?

Det beror pa var du bor. Pa vissa stillen kan du vinda dig direkt till en
hudklinik, pa andra stdllen maste du ga genom din huslikare eller vard-
central for att f4 en remiss till en hudlékare. Kunskapen om vitiligo kan
ibland vara l1ag hos allméinlékare, medan alla hudlidkare kénner till
sjukdomen. Som i alla sammanhang &r det dock ofta intresset som styr
kunskapen, och det 16nar sig dirfor att leta efter en hudldkare som har ett
intresse for just vitiligo.

Mdste jag skydda mina vita flickar med solkrdim ndr jag ska vistas i solen?
Generellt 4r man kinsligare pa flackarna jaimfort med pigmenterad hud
runtomKring, men svaret pa fragan maste avgoras fran fall till fall.
Manga patienter brianner sig pa flackarna om de inte anvinder solskydd,
men om man inte gor det sa &r det inte skadligt med sol.

Jag har hort att det inte gdr att bota vitiligo. Ar det verkligen ndgon idé att soka
hjilp?

Det idr sant att vitiligo 4r en komplex sjukdom som inte beror pa ett enda
arvsanlag eller en enskild miljofaktor. Darmed &r den ocksa svarbehandlad
och alla svarar inte positivt pa samma behandling. Men kommer man till
ritt lakare finns det nistan alltid nagot att gora for att stoppa eller forbéttra
sjukdomen. Darfor dr mitt svar att det absolut 16nar sig att soka ritt
behandling for sin vitiligo.

Det man diremot ska vara forsiktig med &r alla sa kallade “mirakelkurer”
fran ndgot land du knappt kdnner till. Nér vi vil i framtiden kommer att
bittre forsta och kunna blockera de negativa cellbiologiska mekanismer
som leder till pigmentcellsdod, sa &r det i Visteuropa och USA som ett
sadant lakemedel forst kommer patienterna tillhanda.



Vad vill vitiligoforbundet?

Vitiligo ar ingen akomma som férkortar livet men kan orsaka svart
psykiskt lidande och ge patagligt forsdmrad livskvalitet.
Pigmentrubbningar har varit svagt prioriterat inom svensk sjukvard
och forskning. Det ar svart att finna lamplig finansiering for
utveckling inom detta omrade. Vi maste gemensamt ta ansvar och
del i arbetet om férandring skall komma till stand.

For att mojliggora en mer forhoppningsfull framtid inom forskning
och utveckling av nya och férbattrade behandlingsmetoder ar det av
yttersta vikt att skapa en stark forening med s manga medlemmar
som mojligt.

Vi vill att alla med vitiligo ska kunna leva ett bra liv.

Genom foérbundet kan vi sprida information i forsta hand fill
drabbade men aven till sjukvarden, allmanheten och beslutsfattare.
Vi ar 6vertygade om att vi, genom var existens, kan fylla en viktig
social funktion och bidra till en kansla av gemeskap mellan personer
som har vitiligo samt deras anhoriga.

Bli medlem i Svenska Vitiligoforbundet
genom att betala in avgiften pa

Plusgiro 111 04 61-9.

Ange alltid din e-postadress,

sa far du en bekraftelse via e-post.
Medlemsavgiften ar precis som tidigare 200 kr
for ordinarie medlem (den som sjalv har vitiligo
eller ar anhorig till nagon som har sjukdomen).

Ordinarie medlemskap star 6ppet for var och en som antingen har
vitiligo sjalv eller ar anhdrig till nagon som har sjukdomen.

Vill man bli medlem av andra skal, blir man stodmedlem,

vilket kostar 100 kr. Stddmedlemmar har ingen rostratt.



