Laakeohjeet
Leflunomidi

Leflunomidi (AravaR)
Leflunomidi on nivelreuman hoitoon

tarkoitettu ladke. Sen on osoitettu
rauhoittavan niveltulehduksia ja estdvin
nivelten vaurioitumista. Teholtaan se on
verrattavissa metotreksaattiin ja
sulfasalatsiiniin. Leflunomidi on
hyviksytty myos nivelpsoriaasin
hoitoon.

Vaikutusmekanismi

Leflunomidi estdd immuunijérjestelmén
solujen jakautumista ja aktivaatiota ja
siten vihentaa tulehdusta.

Annostus

Leflunomidin tavallinen hoitoannos on
yksi 20mg tabletti kerran paivissa.
Leflunomidi on pitkdvaikutteinen ja jos
annosta halutaan pienentda se onnistuu
parhaiten siirtymalld joka toinen paiva
annosteluun. Ladke on hyvi ottaa
aterian yhteydessa.

Mahdollisia haittavaikutuksia
Leflunomidi saattaa vaikuttaa veren
valkosoluihin ja maksa-arvoihin, joita
sen vuoksi taytyy seurata. Lieva
verenpaineen nousu on mahdollinen
erityisesti niilld joilla on piileva
verenpainetauti. Jos verenpaine on
ennen ladkityksen aloittamista matala se
harvoin nousee merkittavisti hoidon
aikana. Thottuma on mahdollinen
haittavaikutus ja jos se on vaikea tai
tuntuu jatkuvasti pahenevan on syyta
lopettaa hoito. Lievét vatsavaivat ovat
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suhteellisen tavallisia. Joillakin on
esiintynyt lievdi hiusten ohenemista.
Harvinaisena haittavaikutuksena saattaa
esiintyd keuhkoreaktiota jonka vuoksi
pitkittyneesta yskasta tai
hengenahdistuksesta kannattaa heti
mainita ladkarille. Leflunomidi on
suhteellisen pitkdvaikutteinen lddkeaine.
Jos sen hoidon aikana ilmaantuu
vakavampi haittavaikutus voidaan
ladkkeen poistumista jouduttaa
kolestyramiinin tai ladkehiilen avulla
ladkérin ohjeiden mukaisesti. Piilevéin
tuberkuloosin aktivaatiota on hyvin
harvinaisena kuvattu.

Milloin leflunomidia ei pitaisi
kayttaa

Raskaus ja imetys ovat ehdottomia
vasta-aiheita. On huomioitava ettd
hoidon loppumisesta on kahden vuoden
ajan syyta pidattaytyad raskaudesta.
Tarvittaessa titd aikaa voi kuitenkin
lyhentdd nopeuttamalla leflunomidin
poistumista elimistostd. Hoitamaton
verenpainetauti tai verenpainetauti jonka
hoitoon tarvitaan useampi
verenpaineldike on yleensd este
leflunomidin kiytolle. Maksasairaus on
niinikddn vasta-aithe. Lievd munuaisten
vajaatoimin sen sijaan ei ole este, mutta
varovaisuutta on syytd noudattaa ja
seurata munuaisten toimintaa.

Hoidon seuranta
Leflunomidi hoidona aikana seurataan
taydellistda verenkuvaa (TVK) ja



maksaentsyymeji (alat) kahden viikon
vilein ensimmaiset 2 kuukautta ja sen
jilkeen 3 kuukauden vilein. Arava
hoidon aikana on verenpainetta syyta
aluksi seurata viikoittain tarvittaessa
useamminkin. Alla oleva seurantakaavio
on viitteellinen ja tilanteen mukaan
kokeita voidaan joutua seuraamaan
useamminkin.

Laboratoriokokeet
Ennen hoidon aloitusta
TVK, alat, afos, kreatiniini, CRP, virtsan

liuskat

Ensimmiiisen 2 kuukauden ajan
2 viikon vilein:
TVK, alat

Jatkossa 3 kk vilein
TVK, alat

6 kk viilein
TVK, alat, CRP, kreatiniini, virtsan

seulonta
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