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Handtering af muskelgigt

Du skal i behandling for muskelgigt (polymyalgia rheumatica). Muskelgigt er en
betaendelsestilstand i ledkapsler, slimsaekke, sener og senetilhaeftninger i skuldre, hofter,
nakke og leend. Muskelgigt anses ikke for at veere en sakaldt vaskulitis (karbeteendelse),
men den kan optraede sammen med sygdommen kaempecelle-karbeteendelse (arteritis
temporalis).

Man kender ikke arsagen til, at beteendelsen opstar, men den skyldes ikke pagaende
infektion. Cirka 3000 danskere rammes arligt af muskelgigt. Muskelgigt kan ramme fra 50-
arsalderen, men oftest omkring 70-arsalderen. Kvinder rammes hyppigere end maend.
Muskelgigt kan behandles effektivt med immundampende medicin. Det betyder, at du
som regel kan blive ved med at bruge kroppen og klare dine ggremal, som du plejer.

Typiske symptomer pa Muskelgigt
Symptomerne starter ofte akut, men kan ogsa komme gradvist.

* Symmetriske muskelsmerter. Det vil sige smerter i bade hgjre og venstre side.
Smerterne optraeder i gverste del af skuldre og overarme, eventuelt ogsa i nakken. De
samme symptomer kan komme i balder og lar.

¢ Morgenstivhed er en typisk gene og varer ofte laengere tid end 45 minutter.

* Muskelsvaghed eller muskeltraethed. Det er almindeligt ikke at kunne lgfte armene
over skulderniveau og ikke at kunne rejse sig fra en stol uden at bruge armene.

* Sygdomsfalelse. Mange fgler sig alment syge som ved influenza, blot veerre.
* Heevelse i handernes led og knaled er et sjeeldnere symptom.

Sadan stiller lsegen diagnosen

Laegen stiller diagnosen pa baggrund af dine symptomer samt blodpraver, som viser
beteendelsestegn i form af forhgjet C-reaktivt protein (CRP).
I nogle tilfeelde hjeelper ultralydsskanning af led, fx skulderled, med til at stille diagnosen.

Sadan foregar den medicinske behandling

Behandlingen bestar af Prednisolon som tabletter. Prednisolon er en kemisk aendret
udgave af det naturlige binyrebarkhormon. Ofte ses en hurtig forbedring af tilstanden, nar
behandlingen begynder.
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Folg lzegens anvisninger for nedtrapning
Maengden af Prednisolon skal trappes gradvist ned, og du far en plan for nedtrapningen.
Det er vigtigt, at du faler laegens anvisninger for at undga alvorlige bivirkninger.

Det er almindeligt at maerke noget ubehag i forbindelse med, at Prednisolon trappes ned.
Hvis blodpraverne fortsat er uden tegn pa betaendelse, skal der ikke sendres i
behandlingen. Det plejer at blive bedre efter nogen tid.

Forvent behandling i flere ar

De fleste behgver behandling i 1-2 ar. Nogle patienter far tilbagefald, nar de holder op
med at tage medicinen, og skal begynde behandlingen pa ny.

Hovedparten af patienter bliver fuldsteendig raske.

Kontrol

Du vil de farste maneder blive fulgt p4 Reumatologisk Afdeling. Derefter kan du overga til
videre kontrol ved din praktiserende laege.

Sa leenge du er tilknyttet Reumatologisk Afdeling, er det vigtigt, at du kontakter afdelingen,
hvis du oplever symptomer, som kan tyde pa opblussen i din sygdom.

Det kan du selv gare

Hold dig fysisk aktiv

Det er vigtigt, at du holder dig fysisk aktiv for at bevare din muskelstyrke og for at undga at
tage pa i veegt under behandlingen med Prednisolon. Ved at holde dig i gang forebygger
du ogsa risikoen for knogleskarhed.

Undlad rygning
Rygning ager risikoen for knoglesk@rhed. Derfor bgr du undlade at ryge.

Folg kostrad og tilstreeb normalvaegt

Vi anbefaler, at du fglger de officielle kostrad og sikrer, at du far tilstreekkeligt kalk og D-
vitamin.

Vi anbefaler ogsa, at du tilstreeber at veere normalveegtig, da undervaegt ager risikoen for
knogleskarhed og knoglebrud.

Begrans dit alkoholindtag
Vi anbefaler, at du overholder Sundhedsstyrelsens anbefalinger for alkoholindtag.

Kontakt og mere viden

Har du spargsmal, er du velkommen til at kontakte os. Vil du vide mere om muskelgigt,
kan du eventuelt leese mere pa patienthdndbogen.dk. Sgg pa: "Polymyalgia rheumatica”.
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Du kan ogsa s@ge mere information pa Gigtforeningens hjemmesiden
www.gigtforeningen.dk

Reumatologisk Afdeling

TIf. 97 66 66 00
Vi treeffes bedst: Mandag — fredag 8.00 — 14.00
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