% Eeaglllzrl;o rg Vard program Diarienr: Ej tillampligt 1(2)

Dokument ID: 09-140822 Faststédllandedatum: 2023-02-13
Revisionsnr: 8 Giltigt t.o.m.: 2024-02-13
Upprattare: Liselotte A Kax Faststéllare: Emma Erixon

Rad angaende handlaggning av patienter med
LICHEN PLANUS - Hudkliniken

Lichen planus &r en kliande, inflammatorisk huddkomma som kan spontanléka
efter 1'%-2 ar men ibland tenderar att recidivera. Etiologin dr oklar men stress
anges som forsdmrande faktor. Lichenoid hudreaktion kan ocksé vara utlost av
lakemedel.

Klinik:

Polygonala, oftast sammanflytande, rodlila papler. Foretrddesvis lokaliserade pa
insidan av handleder, underben, flanker samt vitaktig, ndtliknande teckning lokalt
1 munslemhinnan. I samband med munaffektion finns dven genital affektion 1
cirka 20 % av fallen. Efter utldkning kvarstar en brunpigmentering 1 huden.

Lichen planus omhéndertas i forsta hand inom Primarvarden och da
gors:

A. Séker diagnos utifrdn anamnes, klinik, PAD/stansbiopsi. Den
histopatologiska bilden &r karakteristisk.

B. Information om dkommans naturalférlopp och oklar genes.

C. Inséittande av behandling.

1. Vid lokaliserad lichen planus anvinds hogpotenta steroider, ex krim
Dermovat 1x2 i cirka 2v dédrefter 1x1 i 3-4 veckor, grupp III steroid i cirka 4-
6 veckors behandling — eller s ldnge klddan bestar. Darefter sedvanlig
nedtrappning.
Vid lédkning forsvinner initialt klddan, sedan blir paplerna planare och intar en
brunaktig, gritonad farg. Da avslutas behandlingen.

2. Vid utbredd eller intensivt kliande lichen planus ges Prednisolon 1
nedtrappningsschema. Starta med cirka 25-30 mg dagligen, nedtrappning
under loppet av 4-6 veckor. Ge samtidigt klddstillande behandling till natten,
ex Tavegyl 1-2 st eller annan antihistamin. Vanligtvis kombinerar man intern
steroidbehandling d4ven med lokala steroider, grupp III.

Intern Prednisolonbehandling ser hudkliniken ej som remissindikation.

Remis till specialistklinik vid foljande fragestallningar:

1. Oklar diagnos.
Bristande terapiresultat efter 1dngvarig lokal behandling eller langre intern
steroidkur.

3. Speciella former som exempelvis hypertrof, bullds lichen, lichen planus i
handflator/fotsulor eller erosiv oral/genital lichen.
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