Hypopara-
tyreoidism

Patientinformation




Den hir broschyren tar upp nagra
vanliga fragor som rir den ovanliga
sjukdomen hypoparatyreoidism.
Broschyren vinder sig bade till dig
som har sjukdomen och till foraldrar,
anhdriga och vardgivare till personer
med sjukdomen.

Eftersom det finns manga olika
symtom pa hypoparatyreoidism sa
bor din likare hjilpa dig med det
som just du upplever.



Vad ar hypoparatyreoidism?.......... 2

Vad hander nar PTH &r lagt?
Varfor behovs kalcium och fosfat?
Varfor uppstar hypoparatyreoidism?

Symtom........cooiiiiiiiiiiiiiiiie 2
Diagnostisering .......................... 3
Komplikationer........................... 3
Undersokning................ccceennen.n. 4
Behandling..............cccoeviieininnnl. 4

Nya behandlingar
Behandling av svara symtom

Vad ar prognosen?...................... 5

Gar det att forebygga?................. 5



Vad ar hypoparatyreoidism?

Biskoldkortlarna ar fyra sma kortlar som sitter i halsen
precis bakom skdldkorteln. De utsondrar parathormon
(PTH)iblodomloppet. PTH hjalper till att kontrollera
nivaerna kalcium och fosfat i kroppen. Hypopara-
tyreoidism uppstar nar en eller flera biskoldkortlar
producerar for lite PTH.

Vad hander nér PTH édr lagt?

L&g PTH-niva g6r bland annat att kalciumnivaerna

i blodet sjunker (hypokalcemi) och att fosfatnivaerna
okar (hyperfosfatemi).

Varfor behovs kalcium och fosfat?

Kalcium och fosfat ger ben och téander styrka. De
behdvs ocksa for att hjélpa blodet att koagulera och
for att muskler och nerver ska fungera ordentligt.
Kalcium- och fosfatnivaerna behover vara inom ett
smalt intervall fér att du ska ma bra. Bade l&ga och
hoga varden kan vara skadligt for din halsa.

Varfor uppstar hypoparatyreoidism?
Hypoparatyreoidism kan:

« Utvecklasibarndomen eller i vuxenlivet.
- Vara6vergaende eller kroniskt.

« Vara medfott eller genetiskt.

Den allra vanligaste orsaken till hypoparatyreoidism
ar att biskoldkaortlarna skadas eller tas bort av
misstag i samband med operation av skoldkorteln.
Ibland behdéver biskdldkortlarna opereras bort om de
ar overaktiva, eller for att behandla cancer.

Symtom

Manniskor upplever symtom pa hypoparatyreoidism
pa olika satt. Symtomen beror till stor del pa laga kal-
ciumnivaer i blodet. Milda symtom utvecklas vanligtvis



ldngsamt och behdver kanske ingen behandling.
Allvarliga symtom kan komma snabbt och behdver
akut behandling. Vanliga symptom ar:

«  Muskel- och magsmartor

- Stickningar, vibrerande, sveda eller domningar
i fingrar, tar eller ansikte

«  Ryckningariansiktets muskler

«  Muskelspasmerihander och fotter
«  Krampanfall

. Svimning

«  Forvirring och minnesproblem

o Trotthet

«  Synproblem

«  Huvudvark

«  Skoranaglar

«  Torr hud och har

Diagnostisering

Du ska kontakta lakare om du misstanker att du har
hypoparatyreoidism. For att bekrafta diagnosen far
du l&mna blodprover. Din |4kare bedémer da om
kalciumnivan i blodet ar lag, fosfatnivan i blodet &r
hdg och PTH-nivan &r 1&g - eller normal trots hypo-
kalcemi (franvaro av PTH-ho6jning).

Komplikationer

Langsiktiga komplikationer vid hypoparatyreoidism
kan inkludera:

« Nedsatt njurfunktion

. Grastarr

- Storning av hjartats normala elektriska aktivitet,
vilket kan leda till oregelbundenheter i rytmen
och att du eventuellt blir medvetslds.

. Laga kalciumnivaer som inte behandlas i barn-
domen kan leda till hAmmad tillvaxt, tandproblem
och psykiska utvecklingsproblem.



Undersokning

Din lakare kan leta efter tecken péa |aga kalciumnivaer
eller hypoparatyreoidism nar de undersoker dig.

Det kan till exempel vara att:

«  Knacka framfor orat for att upptacka ryckningar
i ansiktsmusklerna.

- Blasaupp en blodtrycksmanschett runt din
underarm for att upptacka eventuella
muskelspasmer i handerna.

- Undersoka dina 6gon for att leta efter gra starr.

« Undersoka dina muskelreflexer genom att knacka
pa ditt kna eller armbage med ett instrument. Om
du har Iag kalciumniva kan dessa reflexer vara
mycket mer uttalade an normalt.

Behandling

Syftet med behandlingen ar att sakerstalla att du har
tillrackligt med kalcium i blodet och att undvika kom-
plikationer. Det bor innebara att du inte kommer ha
symtom som &r forknippade med ldga kalciumnivaer.
Standardbehandlingen innebéar foljande:

«  Aktivt D-vitamin tas via munnen en eller tva
ganger per dag. Det hjalper kalcium att absor-
beras fran tarmen och njurarna samt stimulerar
frisattningen av kalcium fran skelettet.

- Kalciumtillskott behévs om kalciumintaget via
maten ar for 1agt.

«  Vitamin D-tillskott for att uppratthéalla normala
25(0H)D-nivaer.

« Tiaziddiuretika kan minska kalciumutséndringen
i urinen tillsammans med Iagt intag av salt i dieten.

«  Dubehoverregelbundet lamna blodprover for att
sakerstalla att du tar tillrackligt med kalcium och
vitamin D.

Det behdvs noggrannare évervakning under graviditet,
om du tar andra lakemedel eller om du ocksa har en
annan sjukdom.



Nya behandlingar

Syntetiskt PTH finns om dina symtom inte kontroll-
eras val av kalcium och vitamin D. Det & en hormon-
behandling som du injicerar dagligen och som kraver
noggrann évervakning med din lakare.

Behandling av svara symptom

Om du har svara symtom kan du behdva akut vard
med kalcium som ges direkt i venen via dropp
(intravendst). Det &r en bra idé att ha ett medicinskt
akutkort for att underlatta kommunikation med vard-
personal om du hamnar i en akut situation. Detta for
att om du kollapsar, ar forvirrad eller blir medvetslds
kommer lakare att veta att du behdver omedelbar
behandling med kalcium.

Vad ar prognosen?

Prognosen ar god om hypoparatyreoidism behandlas
tillrackligt. Det ar dock beroende av att du tar medicin,
ofta dagligen hela livet. Du behdver ocksa lamna
regelbundna blodprover s3 att Iakaren kan anpassa
medicindosen noggrant efter dina behov.

Gar det att forebygga?

Under skoldkortel-, biskdldkortel- samt dvriga hals-
operationer méaste kirurgen hitta biskoldkortlarna
och om mgjligt undvika att skada dem. Alla som
genomgar halsoperationer, stralbehandling mot
halsen eller brostet eller kemoterapi(en behandling
for cancer) bor Gvervakas med avseende pa symtom
och tecken pé laga kalciumnivaer.
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Vi arbetar for
basta mojliga vard

Hypoparatyreoidism ar en biskdldkdrtelsjukdom som
framfor allt drabbar skdldkortelsjuka personer.
Skéldkortelforbundet verkar for forbattrad diagnostik,
behandling och uppféljning av skoldkortelsjukdomar.
Viarbetar for att ny forskning och kunskap ska na ut
ivarden, sa att varje patient far samma mojlighet till
enindividanpassad vard, i enlighet med patientlagen
(2014:821). Vi anser att alla med skoldkortelsjukdom har
ratt till ett friskt liv! Genom att bli medlem bidrar &ven
du till detta arbete.

Vi finns i hela Sverige!

Skoldkortelforbundet ar enideell organisation for
personer som lever med skoldkortelsjukdom och deras
anhoriga samt narstaende. Vi har funnits sedan 1993 och
blev ett riksférbund 2017. Pa skoldkortelforbundet.se kan
du sOka efter en lansforening nara dig.

Tillsammans

kan vi gora skillnad!
Vi térs pasta att ingen annan patient-
organisation vaxer lika fort som vi
Skanna och bli gorjust nu. G med du ocksa!
medlem nu. Medlemsavgiften ar 250 kr per ar.




