Sjogrens syndrom

Vardniva och remiss

Primarvarden handlagger primart utredning av misstankt Sjogrens Syndrom (SS)

Remissinnehall:

e Utredningsresultat enligt kriterier
e Se dven Faktadokument Handlaggning av inflammatorisk reumatisk sjukdom.

Diagnostik och utredning

Misstanke om primér SS ir befogad i alla dldrar vid:

e Besvdrande 6gontorrhetssymtom > 3 man
e Besvdrande muntorrhet >3 man

e Hog kariesaktivitet

e Pataglig vark i rorelseapparaten

e Onormal trotthet

Differentialdiagnoser eller samband som bor beaktas:

e Likemedelsbiverkning — vanligt! se FASS

e (Ogonsjukdom (till exempel keratit, allergi, infektion)

e Primar Biliar Cirrhos, Lymfom, Diabetes Mellitus, Sarkoidos

o Aldersrelaterad atrofi av tar- och spottkortlar

e Hepatit A och 6vriga virusinfektioner

e Sekundart till annan konstaterad reumatisk sjukdom (se sekundar SS)

Utredning enligt Kriterier

1. Subjektiv muntorrhet eller salivkortelsvullnader > 3 manader

2. Subjektiv 6gontorrhet. Tarersattningsmedel krdvs minst 3 ganger dagligen > 3
manader

3. Bekrifta objektiv muntorrhet innebarande patologisk vilosialometri (< 1,5 ml/15 min)
via remiss till Kakkirurgisk mottagning for vilosalivmatning

4. Bekrafta objektiv 6gontorrhet Schirmertest (< 5 mm/5 min) eller patologisk Rose
Bengal >= 4 p (alternativt Lissamin gronfargning) som visar torrhets defekter pa dgats
yta. Via remiss till Ogonmottagning

5. Undersok forekomst av anti-SSA eller anti-SSB antikroppar i serum fran patienten. Via
bestallning i ROS av ANA/ENA



6. Patologisk lappspottkortelbiopsi. Bor utféras om negativ SSA/SSB (p. 5). Via remiss till
Kakkirugisk mottagning.

Diagnos faststills enligt Europeiska-Amerikanska klassifikationskriterier:

Enligt dessa kradvs det att en patient uppfyller 4 av de 6 kriteriepunkterna ovan, inkluderande
antingen kriterium 5 eller 6. Diagnosen kan ocksa stallas genom uppfyllande av 3 av de 4
objektiva kriterierna (kriterium 3-6). Detta innebar att p 5 eller p 6 alltid bor vara uppfyllt.

Laboratorieprover och rontgen:

Foljande provtagning kan vara aktuellt i samband med utredning:Positiv RA-faktor ses
ganska ofta vid primar SS. Forhojd SR, kraftig mono/ polyklonal Ig hdjning pa el-foresen,
anemi, leuko- och trombocytopenier, CK héjning (myosit), tyreoideastérning, B12 brist och
proteinuri (nefrit?) forekommer. Lungrontgen bor goras via inremitterande med
fragestallning serosit, lymfom, interstitiell lungsjukdom.

Sekundir SS

Associerat till annan konstaterad reumatisk sjukdom. For diagnosen kravs p 1 eller p 2 samt
2 av punkterna 3, 4 och 6. Innebér att patient med t.ex. Reumatoid Artrit har sekundar SS om
de objektiva undersékningarna visar torrhet férutom de subjektiva. Detta betyder att biopsi
och ANA/ ENA inte behdver utforas.

Behandling

Symtomatisk lokalbehandling eventuellt i samrad med 6gonlikare, ONH-ldkare och
tandlakare. Kvinnor kan behova fa remiss till gynekolog.

Sjukskrivning

Se Sjukskrivning Rorelseorganen, Forsakringsmedicinskt beslutsstdd under relaterad
information.

Uppfoljning

Reumatolog faststaller diagnos och skriver intyg for bidrag till Forebyggande
Tandvardsatgard som lamnas till patienten.

Om endast konstaterat torrhetsbesvar och allman symtom som till exempel trotthet foljs
patienten upp via aterremiss till primarvarden. Sjogrens syndrom utan autoantikroppar (det
vill sdga med pavisad positiv lappspottkortelbiopsi som diagnostisk markor) har som regel en
mycket god prognos.



Vid tecken pa systemengagemang kravs fortsatt uppfoljning och behandling av reumatolog.
Ny remiss och kontakt ska tas med reumatologen om patienten utvecklar tecken pa
systemsjukdom.

Rehabilitering

Viss arbetsmiljo kan ibland ge anledning till 6kade besvar varfor kontakt med AF, FK eller
arbetsplats kan bli aktuell i nagra fall.
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