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 8. Leflunomid 

 8.1 Beskrivelse 
Leflunomid er en alternativ mulighed for patienter, der reagerer eller er
intolerante over for methotrexat. Men erfaringerne med dette stof til
børnegigt er stadig begrænset og stoffet er ikke godkendt til JIA af de
regulerende myndigheder.

 8.2 Dosis/administrationsmåde 
Børn med en vægt under 20 kg får 100 mg leflunomid oralt i én dag,
efterfulgt af en dosis på 10 mg hver anden dag som
vedligeholdelsesbehandling. Børn, der vejer 20 til 40 kg gives 100 mg
leflunomid i to dage, efterfulgt af en dosis på 10 mg per dag som
vedligeholdelsesbehandling. Børn, som vejer mere end 40 kg får 100
mg leflunomid i tre dage, efterfulgt af en dosis på 20 mg per dag som
vedligeholdelsesbehandling.
Fordi leflunomid er teratogent (kan forårsage misdannelser på fostre),
skal de unge kvinder i den fødedygtige alder have en negativ
graviditetstest, før man starter på denne medicin og skal anvende
passende prævention.

 8.3 Bivirkninger 
Diarré, kvalme og opkastning er de vigtigste bivirkninger. I tilfælde af
forgiftning, er der behov for behandling med cholestyramin under
lægelig kontrol.
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 8.4 Hovedindikationer i børnereumatologien 
Juvenil idiopatisk artritis (præparatet er ikke godkendt til JIA)
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