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Vad är erytrodermi?

• Utbredd hudrodnad och inflammation

• Leder ofta till fjällning (exfoliativ dermatit)

• Akut eller långsamt förlopp

• Kan bli kopplat till andra hudsjukdomar

• Hela kroppen kan påverkas
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Orsaker & riskgrupper

Psoriasis Atopisk dermatit

Okänd orsak hos 25-30 % - idiopatisk ertyrodermi 

Läkemedelsreaktioner Hudlymfom: Sézary Syndrom

Vanligare hos män, alla åldrar
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Kliniska tecken

• ≥80-90 % av huden är röd, varm, svullen

• Fjällning (efter 2–6 dagar)

• Håravfall, nagelförändringar

• Lymfkörtelförstoring, feber, underbensvullnad

• Intensiv klåda
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Komplikationer

• Vätskeförlust → uttorkning, elektrolytrubbningar

• Värmeförlust → Hypotermi

• Cirkulationssvikt

• Infektion → sepsis
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Diagnos & behandling

• Blodprover: (blod-, lever-, och el- status, CRP)

• Hudbiopsi från flera områden (minst 2)

• Behandling:

– Avsluta ev. triggande läkemedel

– Vätske- & elektrolytbalans

– Lindra klåda, återfukta huden

– Antibiotika vid infektion

– Kortison, retinoider, metotrexat

Skall utredas skyndsamt!
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Prognos & förebyggande

• Beror på bakomliggande orsak

• God vid identifierbar orsak



|   NATIO N EL LT  K U NSK APSB IB LIO TEK  FÖ R DE RM ATO L OG I O CH  VENE REO L O GI –  IN SPEL ADE  FÖ R EL ÄSNIN G AR   |  

Tack


	Slide 1
	Slide 2
	Slide 3
	Slide 4
	Slide 5
	Slide 6
	Slide 7
	Slide 8
	Slide 9: Tack

