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 6. Cyklofosfamid 

 6.1 Beskrivelse 
Cyklofosfamid er en immundempende medisin som reduserer
betennelse og demper immunapparatet. Den virker gjennom å forandre
dannelsen av DNA (arvestoff) og påvirker derfor celledeling. Effekten er
størst på celler som deler seg raskt, som blodceller, hår og tarmceller.
En spesiell type hvite blodceller som kalles lymfocytter, påvirkes
spesielt av cyklofosfamid, og endring av lymfocyttenes funksjon og
antall forklarer den dempende effekten medisinen har på
immunsystemet. Cyklofosfamid brukes også for å behandle kreft. Ved
bruk mot revmatiske sykdommer, brukes medisinen til og fra som
kurer, og har da færre bivirkninger enn hos kreftpasienter.

 6.2 Doser / måter å gi medisinen på 
Vanligst gis medisinen intravenøst som månedlig kur i dose 500-1000
mg per kvadratmeter kroppsoverflate i alt 6 ganger, deretter 2 kurer
hver 3. mnd. Alternativt gis 500 mg per kvadratmeter kroppsoverflate
hver 2. uke, totalt 6 kurer. Sjeldnere kan medisinen gis som tabletter
(1-2 mg per kg daglig).

 6.3 Bivirkninger 
Cyklofosfamid reduserer immunsystemet i stor grad, og har en del
bivirkninger som krever tett blodprøveoppfølging. De vanligste
bivirkningene er kvalme og oppkast. Forbigående hårtap kan også
forkomme.
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Uttalt reduksjon av antall hvite blodceller kan forkomme, og dette kan
føre til at dosen må reduseres eller at behandlingen må stoppes
midlertidig.
Endringer i urinblæren (sees som blod i urinen) kan forekomme, men er
vanligere ved daglig tablettbehandling enn ved intravenøse kurer. Det
hjelper å drikke mye væske. Hvis medisinen gis intravenøst, gis
vanligvis store doser væske i blodåren etter behandlingen for å vaske
ut medisinen fra kroppen. Ved langtidsbehandling kan fruktbarheten
påvirkes og kreftrisikoen øke. Risikoen for disse komplikasjonene øker
med økt totaldose av medisinen gitt over flere år.
Cyklofosfamid reduserer immunforsvaret og derfor øker risikoen for
infeksjoner. Spesielt gjelder det hvis den gis sammen med andre
medisiner som påvirker immunsystemet, som f.eks. høy dose
kortikosteroider.

 6.4 De viktigste barnerevmatologiske sykdommer medisinen
brukes mot 
Juvenil systemisk lupus erythematosus.
Noen former for juvenil systemisk vaskulitt.
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