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Hvad betyder IBD?

Og hvad er kronisk tarmbetaendelse?

IBD er en forkortelse af den engelske betegnelse Inflammatory
Bowel Disease. IBD er en faellesbetegnelse for kronisk
tarmbetaendelse, og omfatter Crohns sygdom og colitis ulcerosa.

Hvad er biologiske laegemidler?

Biologiske laegemidler er fremstillet af en levende organisme, og
anvendes blandt andet til behandling af autoimmune- og inflam-
matoriske sygdomme fx kronisk tarmbetaendelse. Biologiske
laegemidler omfatter bl.a. antistoffer, signalstoffer og vacciner. De
biologiske leegemidler er stoffer, som ligner og opferer sig, som de
stoffer kroppen selv laver.

Hvordan virker biologiske laegemidler?
Biologiske laegemidler virker ved at haamme de betaendelses-
processer, som opstar, ndr man har kronisk tarmbetaendelse.
De biologiske leegemidler pavirker effekten af de signalstoffer,
som aktiverer og vedligeholder din sygdom. Balancen i dit
immunsystem bliver derved helt eller delvist genoprettet, og
dine symptomer bliver reducerede, eller ophgrer helt.

Hvornar vaelger din laege at tilbyde dig

behandling med biologiske lsegemidler?

Hvis det ikke er muligt at holde din sygdom i ro med konventionel
behandling, eller hvis den behandling du far, giver dig for mange
eller alvorlige bivirkninger, kan din laege tilbyde dig behandling
med biologiske laegemidler.

Behandlingsmal ved kronisk tarmbetaendelse
Kronisk tarmbetaendelse svinger typisk mellem perioder med ro og
episoder med udbrud. Malet med behandling er derfor at mindske
dine symptomer og at daempe graden af betaendelse (inflammmati-
on) i tarmen, at forebygge nye sygdomsudbrud, og at sikre dig sa
stor livskvalitet som muligt.



HYPPIGSTE LOKALISATION

HYPPIGST SJALDENT

KUN TYNDTARM 33%

ILEOCOLISK 45%

COLON ALENE 20%




BEHANDLINGSMALENE
ER INDIVIDUELT
BESTEMT FOR DEN
ENKELTE PATIENT

Behandlingsmal ved Crohns sygdom
Behandlingsmalene er individuelle, og er séledes forskellig fra
patient til patient. Behandlingsmalene kan omfatte ophor af
mavesmerter, normalisering af afferingsmenster, at mindske
almensymptomer og traethed, heling af tarmslimhinden vurderet
ved affaringspraove/endoskopi og endelig ingen tegn pa
betaendelse ved skanning af tarmen. Behandlingsmalet kan
0gsa veere, at der ved laegernes undersggelser ikke findes

tegn til sygdomsaktivitet.

Behandlingsmal ved colitis ulcerosa sygdom
Behandlingsmalene omfatter opher af blod i affaringen og
normalisering af affaringsfrekvens, at mindske almensymptomer
og treethed og heling af tarmslimhinden vurderet ved
afferingsprove/endoskopi.

Udover blod- og afferingspraver kan laegen onske at foretage
kikkertundersagelser af tarmen for at sikre at den er helet og
uden tegn til betaendelse



Hvor bliver man behandlet med biologiske
laegemidler?

Du kan kun blive behandlet med biologiske leegemidler pa de
gastroenterologiske afdelinger pa hospitalet. Nogle medikamenter
kan kun gives som drop i afdelingernes ambulatorier, andre, der gi-
ves som injektionssprajter, kan du oplaeres til at tage selv hjemme.

Undersggelser for behandling med et biologisk

laegemiddel

Biologiske laeegemidler pavirker immunsystemet. Din laege er derfor
meget opmaerksom pa, om du har infektioner i kroppen, da de kan
blusse op under behandlingen. Din laege skal ogsa vide, om du har
vaeret alvorlig syg fx hjertesygdom og tidligere kraeftsygdom inden
for de seneste 5 ar.

For du bliver sat i behandling med et biologisk laegemiddel,

bliver du derfor undersggt for infektioner som fx smitsom lever-
betaendelse, HIV og tuberkulose.

For at forebygge nogle alvorlige infektioner, anbefaler man
vaccination mod HPV og influenza.

Kontrol under behandling med et biologisk

laegemiddel

| selve behandlingsforlgbet skal du have taget blodpraver regel-
maessigt, og du skal aflevere affaringsprover. Praverne hjeelper
din laege med at vurdere, hvor laenge du skal fortsaette med
behandlingen og, hvordan det gar med din behandling. Laegen
ser pa 2 ting; effekt og bivirkninger. Har behandlingen den
gnskede effekt? Er der for mange bivirkninger?



HVILKE BIOLOGISKE LAGEMIDLER BRUGER
MAN TIL BEHANDLING AF IBD; CROHNS SYG-
DOM OG COLITIS ULCEROSA?

ANTI-TNF-ALFA

(Anti-tumor-nekrose-faktor-haammer)

TNF-alfa er et naturligt signalstof, der dannes af de hvide blod-
legemer i kroppen. Anti-TNF-alfa er monoklonale antistoffer, der
binder sig til signalstoffet TNF-alfa, og modvirker udviklingen af
tarmbetaendelse/deemper betaendelsen i tarmen. Anti-TNF-alfa
laegemidler bliver brugt til behandling af bade Crohns sygdom og
colitis ulcerosa. Behandlingen sker typisk via et drop i armen, og
tager O0,5- 2 timer.

ANTI-INTEGRIN

Anti-integrin-heemmer er et sakaldt humaniseret monoklonalt anti-
stof, som ligner og opfarer sig som menneskelige antistoffer. An-
ti-integrine leegemidler bliver brugt til behandling af bade Crohns
sygdom og colitis ulcerosa. Anti-integrin behandlingen virker ved
at deempe betaendelsen i tarmen. Behandlingen bliver givet via et
drop i armen og tager ca. 30 minutter.

ANTI-INTERLEUKIN

Anti-interleukin er et sakaldt anti-signalstof. Anti-interleukine
laegemidler til behandling af IBD virker ved at haeamme effekten af
forskellige signalstoffer, herunder interleukin 12 og 23. Begge inter-
leukiner spiller en aktiv rolle i udviklingen af betaendelse i tarmen.
Disse anti-interleukine laegemidler bliver i gjeblikket kun brugt til
behandling af Crohns sygdom. Behandling bliver givet som infusion
og injektion

Laegemiddelskift - Hvis behandlingen ikke virker
Hvis effekten udebliver eller opharer, eller hvis behandlingen giver
bivirkninger, er det muligt at skifte til et andet biologisk laegemid-
del enten med samme virkningsmekanisme eller et fra en anden
gruppe. Ligeledes kommmer der Igbende nye biologiske laagemidler
med virkning pa kroniske tarmsygdomme. Nye biologiske leege-
midler afpreoves i forseg, som du kan blive inviteret til at deltage i.



DU B@R ALTID S£ETTE DIG
GRUNDIGT IND | DEN TYPE
MEDICIN, DU FAR, SA

DU KAN REAGERE HURTIGT
VED EVENTUELLE
ALVORLIGE BIVIRKNINGER.

Almindelige bivirkninger ved behandling
med biologiske laegemidler ved kronisk

tarmbetaendelse

De mest almindelige bivirkninger ved behandling med biologi-
ske laeegemidler ved kronisk tarmbetaendelse er: traethed, kvalme,
svimmelhed, hovedpine og redme, klze haevelse eller eksem, der
hvor man har faet injiceret medicinen samt ledsmerter. Mange
bivirkninger er milde eller forbigdende og medfarer ikke behov for
behandlingsskift.

Alvorlige bivirkninger ved behandling med bio-

logiske leegemidler ved kronisk tarmbetaendelse
Disse omfatter allergiske reaktioner, infektioner med feber, herun-
der virusinfektioner samt pavirkning af leveren.

Forholdsregler

Biologiske laagemidler pavirker immunsystemet og dets beskytten-
de funktion mod infektioner. Du skal derfor veere saerligt opmaerk-
som pa:

Tegn til infektioner herunder feber. Aftal med din laege, hvad du
skal gere i disse tilfaelde.

Biologiske laagemidler kan pavirke effekten af nogle vacciner, mens
andre vacciner ikke ma gives under behandling. Snak med din leege
inden du bliver vaccineret



DENNE BROCHURE
HVERKEN KAN ELLER
SKAL ERSTATTE

DEN RADGIVNING, SOM
DU FAR AF DIN LZEGE
ELLER SYGEPLEJERSKE.

HVIS DU HAR SPORGSMAL,

ELLER HVIS DU HAR
BEKYMRINGER, KAN
DU ALTID KONTAKTE
DIN LAGE ELLER
SYGEPLEJERSKE.
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