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DIN LAKARE HAR ORDINERAT FOTODYNAMISK BEHANDLING
FOR DINA AKTINISKA KERATOSER OCH/ELLER BASALIOM
(BASALCELLSCANCER, BCC)



Vad ar aktiniska keratoser?

Aktiniska keratoser férekommer i hudomraden som utsatts for mycket sol
genom livet och med tiden har blivit skadade. Aktiniska keratoser &r ofta
rdda eller ljusbruna i fargen med sma harda fjallbildningar. Aven om de
flesta aktiniska keratoser ar ofarliga, kan de ibland utvecklas till en form av
hudcancer som kallas skivepitelcancer. Det ar darfor du ska behandla dina
aktiniska keratoser. Medan vissa aktiniska keratoser upptrader som ojamna
eller fjdllande flackar pa huden, &r det mgjligt att andra upptrader som osynliga
solskador runt hudférandringen. Av den har anledningen kan din lékare ha
foreslagit att ett storre omrade ska behandlas.

Vad ar basaliom?

Basaliom ar en mycket vanlig form av hudcancer som vaxer langsamt och
sallan sprider sig i kroppen. Basaliom &r vanligtvis smartfria och upptacks
ofta i form av en sarskorpa som ibland bléder och inte ldker helt. Vissa basaliom
kan vara ytliga och se ut som fjalliga, roda platta marken, medan vissa har en
kraterform med en parlliknande kant. Knutformade (nodulara) basaliom ar
relativt knéliga, med en eller flera gléansande knélar (noduli) med inslag av
sma, men latt synliga blodkarl.

Den vanligaste orsaken till basaliom ar en for hog exponering av ultraviolett
(UV) ljus. Basaliom kan uppsta var som helst pa din kropp men ar vanligast
pa delar som exponeras for sol sdsom ansikte, huvud, nacke och 6ron.

Visste du att aktiniska keratoser har uppkommit under lGng tids UV- och solexponering?
Aven om du dr véildigt férsiktig i solen idag, s dr det den samlade soltiden under ditt
livsom har gett upphov till dina hudférdndringar. Solexponering innebdr inte enbart
tid pa stranden, utan all tid som du har tillbringat i solen. En cykeltur, skidékning eller
trddgdrdsarbete dr ocksd exempel pd solexponering.




Fotodynamisk behandling (PDT)

Fotodynamisk behandling (eller photodynamic therapy, PDT) ar en behand-
ling av aktiniska keratoser och basaliom som innebar att ett lakemedel,
innehallande en aktiv substans, i gelform stryks pa det drabbade omradet.
Gelen trangerinihuden ochide skadade cellerna omvandlas den aktiva sub-
stansen till ett ljuskansligt amne som reagerar vid belysning med det roda

ljuset. De skadade cellerna forstors och de friska cellerna [dmnas intakta.

Vad behover jag gora innan mitt
behandlingstillfalle?

Entid innan behandling kan din lakare eller skoterska be dig att dagligen
smorja de hudomraden som ska behandlas med en mjukgérande kram.
Kramen hjalper till att mjuka upp eventuella skorpor eller fjallningar pa huden.

Du ska inte smorja in dig med mjukgérande kram pé behandlingsdagen.

Hur ska jag planera behandlingsdagen?

Totalt tar behandlingen ungefér 4 timmar. Det kommer dock att vara ett
intervall pa ca 3 timmar mellan appliceringen av gelen och belysningen
med rott ljus. Du kan ga ut eller till och med dka hem under denna tid.
Din lakare eller skoterska kommer att ga igenom detta med dig och
forklara behandlingsprocessen.
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Behandlingsforlopp

Steg 1:

Omradet forbereds for behandling genom att
huden torkas av med en spritkompress och
darefter avldgsnas eventuella kvarvarande
fjall och skorpor genom latt skrapning.

Steg 2:

Gelen stryks pa hudomradet som ska be-
handlas. Gelen tilldts torka en kort stund for
attinte absorberasi forbandet.
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Steg 3:

Hudomradet tdcks med ett ljustatt forband.
Forbandet ska sitta kvar i ca 3 timmar. Under
denna tid behover du inte vara pa mottag-
ningen om du inte vill. Sjukvardspersonalen
kommer att informera dig om nar du behover
vara tillbaka.

Det &r viktigt att sékerstélla att inget ljus nar
omradet for tidigt eftersom gelen aktiveras av
ljus. Undvik direkt solljus pa det behandlade
omradet och du bor heller inte vistas utomhus

langre stunder om det &r minusgrader.



Steg 4

Vil tillbaka pa mottagningen avldgsnas
forbandet och eventuell kvarvarande gel
torkas bort. Det behandlade omradet belyses
med rott ljus i ca 10 min. Du kommer att fa
speciella glasogon for att skydda dina 6gon
fran det skarpa réda ljuset.

Vid belysning ar det vanligt att du kanner
stickningar och obehagskansla i det behand-
lade hudomradet, vilket &r helt normalt nar
den aktiva substansen i gelen reagerar och

de skadade cellerna behandlas. Sjukvards-
personalen kan kyla omradet med vatten eller
en flakt for att lindra dessa symtom.

For att skydda din hud fran ytterligare ljus-
exponering kan omradet téckas med férband
efter behandling. Det ar alltid viktigt att
skydda sig mot solljus, men sarskilt viktigt att
du skyddar behandlingsomradet de forsta tva
dygnen efter behandling.

Sjukvardspersonalen kommer att ge dig mer
detaljerad information om ldmplig eftervard.

Din behandling ar nu klar.



Vad hander sen?

Du kan forvénta dig att det behandlade omradet blir rott och inflammerat
och efter en till nagra dagar bildas ofta sar som kan vatska de forsta dagarna.
Vid behandling i ansiktet kan ocksa en svullnad kring 6gonen och i ansiktet
uppsta. Det har dr en normal reaktion som brukar ldgga sig inom nagra dagar.
Hela sarlakningsprocessen nar skadade celler ersatts av nya friska celler brukar
ta ca 2 veckor. Riv inte bort skorpor och fjall, de faller bort av sig sjélva sa snart
ett nytt hudlager har bildats.

En stickande och svidande kéansla kan kvarsta en tid efter avslutad behand-
ling men brukar klinga av ganska snabbt. Saret kan vid behov tdckas med ett
vanligt plaster eller en kompress. Du kan duscha som vanligt efter behand-
lingen och saret kan tvattas med vanligt vatten. En kyld handduk eller en

liten ispase for det behandlade omradet lindrar ofta effektivt.

I vissa fall kan den efterfoljande hudreaktionen vara extra kraftig. Kontakta
din mottagning om du kdnner oro.

En del behandlade omraden, sdsom basaliom, behéver behandlas tva ganger.
Du kommer att bli informerad om det ar nodvandigt for dig.

Vanligtvis kallas du till uppf6ljning av resultatet efter ca 3 manader. Detta kan
se olika ut i olika regioner utifran gallande vardprogram.

Skorpor och inflammation
efter behandling visar var
skadade celler behandlats.

Normala, friska hudceller
kan aterbildas inom
nagra veckor.




Allmdnna rdd efter behandlingen: Skydda drr och behandlade omréaden under lédknings-
tiden och efterféljande mdnader. Anvénd alltid solskyddskrdm med hog solskyddsfaktor
(minst 30). Aktiniska keratoser dr orsakade av solljus och risken for nya férdndringar ér stor
och okar vid fortsatt solexponering. Det dr viktigt att du dndrar ditt solbeteende. Skydda din
hud med kldder och huvudbonad och glém inte att skydda utsatta omraden som exempelvis
hdnder och 6ron. Skugga istdllet for direkt solljus rekommenderas.




(i) Kom igang

Tid och plats for forberedelse och applicering av Ameluz gel:

Tid for belysning med rétt ljus:

Tid for eventuell uppféljning:

Kontaktuppgifter vid fragor:




Anteckningar

L&s dven bipacksedeln pa Fass.se noga for mer information.
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