For behandling av aktiniska keratoser,
basalcellscancer och Bowens sjukdom

Information till patienten att utdelas av behandlande ldkare



Aktiniska keratoser, basalcellscancer och

Bowens sjukdom

Hudcancer dr den cancerform som 6kar snabbast i Sverige enligt Socialstyrelsens
rapporter.” Behovet av att uppticka skadorna i tid, behandla effektivt samt
forebygga nyutveckling dr darfor stort. | denna broschyr kommer vi att berdtta

om vad aktiniska keratoser, basalcellscancer (BCC, basaliom) och Bowens sjukdom
(skivepitelcancer in situ ) & samt hur man behandlar dem med fotodynamisk terapi.
Vi kommer ocksa att berdtta om vad man kan gora for att férebygga hudcancer.

Aktinisk keratos

En aktinisk keratos &r ett forstadium

till skivepitelcancer. Det &r en lindrig
cellstérning i huden orsakad av ultraviolett
(UV) ljus under langre tid. Férandringarna
uppstar framfor allt pa solbelysta hudytor
och dr oftast roda till fargen med sma
harda fjallbildningar. Vanligast dr att man
till en borjan har en eller ett par aktiniska
keratoser, men det &r inte ovanligt att

det med dren kan bli en stor ansamling
aktiniska keratoser i omradet.

Aktiniska keratoser ger ménga ganger
upphov till klada och irritation och

ibland sdrigheter. De dr huvudsakligen
ofarliga men kan i vissa fall utvecklas till
skivepitelcancer som ar en allvarligare form
av hudcancer. Eftersom man inte vet vilka
aktiniska keratoser som innebar en risk att
utvecklas ar det viktigt att behandla dem

i tid.

*Socialstyrelsen rapport januari, 2014

Basalcellscancer

Basalcellscancer &r en mycket vanlig hud-
cancerform. Exponering av UV-strélning ar
en viktig faktor for dess uppkomst. Vanliga
omraden fér uppkomst av basalcellscancer
ar pa huvud, hals och i ansikte.

Det finns 3 olika huvudtyper av basaliom:
Den noduldra varianten liknar mest en
upphdjd, hudfargad varta. Superficiella
eller ytliga basaliom ar oftast eksem-
liknande med till i borjan en "rodfnasig”
flack som sedan manga ganger Gvergar

i en sdrighet. Den morfeiforma typen ar
ovanlig och férekommer huvudsakligen i
ansiktet dar den vaxer "blackfiskliknande"
och svdravgransat i huden.

Har man val fatt ett basaliom l6per man en
storre risk att fa nya forandringar. Tuméren
ger dock séllan eller aldrig upphov till dot-
tersvulster utan den vaxer langsamt och
lokalt i huden. Basaliomet forstor huden
och omgivande vdvnad varfor det ar viktigt
att ta bort den innan den vuxit for djupt.

http://www.socialstyrelsen.se/nyheter/2014januari/hudcancerdencancerformsomokarmest



Bowens sjukdom (skivepitelcancer
in situ) och skivepitelcancer

Det finns tva stadier av skivepitelcancer.

| ett tidigt stadium véxer cancern ytligt i
6verhuden och har inte hunnit sprida sig

ner i laderhuden. Det kallas skivepitelcancer
in situ eller Bowens sjukdom. Det andra
stadiet av skivepitelcancer vaxer djupare ner

i ldder- och underhuden och kan sprida sig
med dottersvulster. Denna form kallas invasiv
skivepitelcancer.

Skivepitelcancer uppstar fran hudens évre
hudskikt. Exponering for UV-stralning &r en
viktig faktor for dess uppkomst. Man far
oftast sjukdomen i ansiktet, pa den kala delen
av hjassan eller pa dversidan av handerna.
Det vanligaste symtomet &r en tillvaxande
knuta eller flack nagonstans pa huden. Den
kan vara hudfargad eller blekrod.

Bowens sjukdom orsakas ocksa oftast av
UV-ljus under langre tid, men det finns
dven varianter som uppstar utan relation
till UV-stralning. Den ter sig som en
ldngsamt vaxande, rodnad, fjallande flack i
huden och kan med tiden éverga i invasiv
skivepitelcancer.

Aktiniska keratoser

Basalcellscancer

Bowens sjukdom (skivepitelcancer in situ)

Bilder fran Mikael Tarstedt,
6verlakare Karlskoga lasarett




Fotodynamisk terapi

Fotodynamisk terapi (eller sk PDT, photodynamic therapy) kan anvindas for att
behandla saval aktiniska keratoser som basalcellscancer och Bowens sjukdom, dar
annan behandling ej anses |amplig. Behandlingen innebar att en krdm smérjes Gver
tum6romradet och att man efter ca 3 timmar belyser omradet under nagra minuter.
Det behovs vanligtvis 1-2 behandlingstillfallen hos din dermatolog.

Behandlingen steg for steg

1. Hudfdrandringen férbehandlas genom
att fjall och skorpor avldgsnas och ytan
ruggas upp. Detta underlattar for krdm
och ljus att tranga ned till alla delar av
hudférandringen.

2. Krdmen appliceras pa hudférandringen
och lite in pa den angrénsande huden.

3. Omradet tacks med ett tattslutande
forband och man far vanta i 3 timmar
medan krdmen verkar.

4. Krdmen innehaller ett dmne som gor att
de sjuka tumarcellerna blir ljuskansliga.

5. Efter 3 timmar avldgsnas forbandet och
krdmen och det behandlade omradet
exponeras for rott ljus under ca 8 minuter.

Lesionen prepareras... krdm appliceras...

For att skydda dgonen fran det intensiva
ljuset, far man ha pa sig skyddsglasdgon
under ljusexponeringen.

. Nar omradet belyses bildas en foto-

kemisk reaktion och tumorcellerna
forstors. Den friska omkringliggande
huden paverkas inte da krdmen som
anvands enbart angriper de sjuka
cellerna.

. Under sjalva ljusbehandlingen kan en

varmekansla och en ldttare smarta
vanligtvis uppsta.

. Efter ljusexponeringen &r behandlingen

fardig. For att skydda huden mot
ytterligare ljusexponering (dagsljus)
satter man ofta pa ett férband som kan
tas av pa kvallen.

och ska verka i tre varefter lesioner belyses
timmar... med rott ljus och

tumércellerna forstors.



Efter behandlingen

Efter behandlingen blir huden réd och
efter ndgon till nagra dagar kan bldsor
och sdr bildas. Saren kan vid behov
skyddas med torra kompresser. Huden
kan ocksa bli svullen, vilket syns sarskilt
tydligt i ansiktet. Darefter laker omradet
genom att sarskorpor bildas. Hela
sarlakningsproceduren tar ca 1-3 veckor.
Rodnaden forsvinner sedan successivt.

Behandlingsomradet bor skyddas for solljus
under behandlingsdagen och narmast
pafoljande dagar. Man kan anvénda en

mild fuktlotion om huden kdnns torr .
Rengdring sker bast med enbart vatten.

Da normal omkringliggande hud e
paverkas, ger fotodynamisk terapi

oftast ett gott kosmetiskt resultat

med arrbildning i mindre grad 4n vid
traditionella metoder. Terapiformen

lampar sig darfor bra for hudférandringar
i kosmetiskt kdnsliga omraden sasom
ansikte, brést, rygg och dverarmar.
Behandlingen kan ocksa anvandas dar mer
traditionella metoder dr svdra att anvdnda.

Patient med aktinisk keratos

Patient 3 manader efter behandling med PDT

Patient med BCC och AK

Patient 3 manader efter behandling med PDT




Forebygga hudcancer

Aktiniska keratoser, basalcellscancer och skivepitelcancer in situ (Bowens sjukdom)
ar framfor allt orsakade av UV-ljus. Om du redan har haft hudcancer eller om du har
aktiniska keratoser I6per du forhdjd risk att fa nya skador. Det ar darfor viktigt att
skydda sig mot solens stralar.

Solrad personer som |oper 6kad risk att utveckla

o . aktiniska keratoser och skivepitelcancer.
Planera utomhusaktiviteter sa att du

undviker att utsatta dig for UV-ljus nar En klinisk studie med Actinica Lotion visade
UV-stralningen r som starkast (ungefar vid regelbunden anvédndning under obser-
mellan klockan tio och fyra). Fér att vationstiden pa 2 ar":

skydda sig mot solen anvdnd skyddande * 53 procents minskning av aktiniska
klader i tatvavt tyg, solglasdgon samt en keratoser

bredbrattad hatt. P4 hudomréden som
inte tacks av klader och som kommer
att utsattas for UV-ljus dr det viktigt att

® ingen utveckling av ny invasiv
skivepitelcancer

anvanda ett effektivt skydd mot bade Genom dess kombination av kemiska filter
UVB- och UVA-strélning. ger Actinica Lotion ett hogeffektivt skydd

mot bade UVB- och UVA-stralning och
UVA- och UVB'Skydd uppfyller kraven for "mycket hogt UV-
Actinica Lotion® ar en medicinteknisk skydd", vilket dr den hdgsta klassningen
produkt som &r speciellt framtagen for som finns.

Doseringsschema for Actinica Lotion:

Standardiserade pumpar for Ansikte inkl 6ron: Harlos skalp: Hals:
ratt dosering av Actinica Lotion Minst tva Minst en Minst en
(046 gram per pumptryckning) pumptryckningar pumptryckning pumptryckning



Nir ska Actinica Lotion
anvandas?

For basta skydd ska Actinica Lotion
appliceras varje morgon pa hudomraden
som kommer att utsattas for UV-ljus och
inte tdcks av ldmpliga klader. Actinica
Lotion ska anvandas varje dag, som en del
av din dagliga rutin, dvs dven dagar da
solen inte skiner.

Actinica Lotion bor appliceras innan

du utsatter dig for UV-ljus. Om du ska
anvanda kosmetika bor du vanta en stund
s att Actinica Lotion hinner trdnga in i
huden ordentligt innan du applicerar andra
produkter.

Actinica Lotion ger ett mycket effektivt
skydd i manga timmar, men man bor aldrig
dverexponera huden for solens stralar.
Ratt applicerad bidrar Actinica Lotion till
att forebygga skador fran UV-stralning
men det innebar inte att du kan anvanda

produkten i syfte att kunna forldnga dina
utomhusvistelser.

Hur och var ska Actinica Lotion
appliceras?

Se till att applicera ratt dos Actinica Lotion
enligt doseringsschemat om du vill ha

ett hdgeffektivt skydd av huden. For att
gora det enkelt och sdkert att anvdnda
Actinica Lotion har den en doseringspump
som visar hur manga pumptryckningar

du behover for varje del av kroppen. Varje
pumptryckning ger alltid samma mangd
Actinica Lotion, vilket gor att du kan

vara saker pa att doseringen blir ratt och
skyddet av huden ddarmed sé effektivt som
mojligt. -

Ratt applicering av Actinica
Lotion @r ca 2 mg per

kvadratcentimeter hud -
titta pa bilden nedan.

Actinica /
Loien

SPF50+

Mer information om
Actinica Lotion finns
pd www.actinica.se

A /\ /\ /\ Referens: 1. Ulrich C et al. Prevention
c o . a . - . of non-melanoma skin cancer in organ
Uljrmgnmg. Va!rje unfierarm. Ovansidan av varje transplant patients by regular use of a
Minst en Minst tva hand: sunscreen: a 24 months, prospective,

case-control study. Br J Dermatol
2009;161:78-84.

pumptryckning

pumptryckningar Minst en pumptryckning




Fotodynamisk terapi (PDT)

For vilka hudforandringar kan man anvanda PDT?

PDT &r godkant for behandling av solskadad hud, aktiniska keratoser,
skivepitelcancer in situ (Bowens sjukdom), samt basalcellscancer ddr annan
behandling ej anses lamplig.

Tar PDT bort cellfordandringarna lika effektivt som annan
behandling?
Ja. | kliniska data som finns, visar resultaten att behandling med PDT ar lika
effektiv som de mer "traditionella” behandlingsmetoderna. Dock bér man ténka

pa att krdmen ibland kan ha svart att trdnga helt ned pa djupet och att detta
kan orsaka aterfall.

Vilka fordelar ar det med att behandla med PDT jamfort med
annan behandling?

Fordelen med PDT &r att man dddar de celler som avses och skadar inte frisk
hud. Darmed uppnar man oftast ett mycket bra kosmetiskt resultat.

Gor det ont att fa PDT?

Manga ganger upplevs ingen smarta, men en del patienter kan kdnna en
stickande kansla under belysningen, som gar over relativt omgéende da
belysningen avslutas. Ett fatal patienter upplever smértan sa stark att
belysningen bor avbrytas. Ar du radd for att det ska gora ont, diskutera med din
lakare som kan ta stéllning till om speciell lokalbeddvning skall ges.

Innehallet i denna broschyr dr granskat av Mikael Tarstedt,
dverlakare, verksamhetschef, Hudmottagningen Karlskoga lasarett
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